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"SYSTÈME 


[NOUVEAU ET COMPLET 
D E CA RAT 


DES ACCOUCHEMENTS: 
| TANT THÉORIQUE QUE PRATIQUE, 
1 Avec la defcription des Maladies particulières 


* aux Femmes enceintes aux Femmès en couche, 
& aux Enfants nouveau-nés. + 


Traduit de l'Anglois de J. Burton. 


| Par M. LE MOINE, Doëteur-Régent de la Faculté 
de Médecine en l'Univerfité Paris. 


“ Ouvrage enrichi de Notes, avec 18 Figures. 
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AS Par 


MonsIEUR 


s# * 


Membre des Académies Royales 
des Sciences de Paris. & de Stockolim , 

de la Societé d'Agriculture, ancien 
Profeffeur public d'Anatomic & de 
Chirurgie, & de l'Art des Accou- 
chements, & Infpecteur des HGpi- 
taux Militaires du Royaume. 
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Ma  fatisfaétioneft, extrême de 
 ærouver cette occafion, pour VOUS faire 
| ai 


v ÉPITRE | 

l’aveu public dé ma vive reconhoï] a 
C’efl un fentiment gravé fans doute au 
fond du cœur de tous ceux qui parta- 


gent avec moi le bonheur d’être compté 


parmi vos  Difiples ; : mais foyez per- 
füadé qu'il ne peut exifler dans aucun 
avec plus de force. que dans le mien , 


É que le. pinceau le plus énergique | 


féroit encore trop foible pour vous l’ex- 


primer. Je me sas Gé tOUJOUrS avec 


délices ce A: où vos leçons m’inf- 
truifoient à à Jervir ma Patrié dans une 
profeffion que vous exercez avec Ja plus 
grande. difhinchon : * joignant. au talent 
Supérieur de ‘préfenter ‘avec clarté les 
idées les plus abftraites , l'Art auffi 
rare que précieux» de _parfemer de 
fleurs les routes di files qui conduÿfènt 


aux  connoiffances" fablimes que. le 


lédecin doi acquérir, vous éxériez 


LL" 


ÉTÉ LS RS 


D ÉDICATOIR + xù 
en moi ; la plus noble émulation : & vous 
| enflammiez. mon ame du defir de: mériter 
un jour par des. travaux affidus les 
füffrages. de mes Conaitoyens. Puiffe 
je ne m'écarter a de la voie me 
yous m'avez tracée pour parvenir & 
un but fi defirable, G@ prouver par- 
là que je ne Jus pas indione. de 
leflime & de l'aminié que vous m'a- 
vez accordées : ! En effet, Monfieur, 
lorfque vous farifaites le defir que 
_ j’avois de vous confacrer cet Ouvrage, 
je crois recevoir de VOUS un témoienage 

d’efime, @ d ejt pour mot le fu jet 
d'une Joie ; autant plus grande que Te 
Pambirionnois avec plus d’ardeur : 
je n'aurai plus rien à defirer s’il m’eft 
permis de me décorer du titre glorreux 


de votre Ami : j'ofe au MOINS VOUS 


aflürer. que re fera tour ce qu fera 


&iv 


vi ÉPITRE DÉDICATOIRE 
en moi pour m'en rendre dipne, & 


du 
que je conferverai toute ma Vie les 
féntiments de reconnoiffance & de ref 
peël avec lefquels j'ai l’honneur d’être , 


MONSIEUR; 


LE 


… Votre éés-husble & dc ROME lv 
Le Moines. D. MP Pi 


ob er LUE 


AVERTISSEMENT. 


L ORSQUE des perfonnes zélées ont 
traduit dans notre langue quelques 


ouvrages des Accoucheurs étrangers ; 


le motif qui les animoit étoit fans doute 
de fe rendre utiles à ceux qui, {e defti- 
nant à la profeflion des Accouchements, 
doivent puifer dans les meilleures fources 
les lumières néceflaires pour l'exercer 


avec fuccès. C'eft aufh celui qui ma 


_ principalement déterminé à entrepren-. 


dre cette traduction, m eflimant heu- 


reux de pouvoir contribuer au bien 
public, en faifänt connoître un Au- 
teur qui jouit de la plus grande céle- 


brite parmi fes Compatriotes, & dont 
les ouvrages lui ont acquis une oloire 


_ juffement méritée. J'ole croire que les 


excellents préceptes qu'il a raflémblés 
dans celui-ci, les vues neuves qui y 
font préfentées , accompagnées d'Ob- 


{ervations intéreffantes & de Réflexions 


x AVERTISSEMENT. 

| judicieufes , lui obtiendront de la part 
du Lecteur les mêmes éloges que toute 
l'Angleterre lui a déjà accordés. 

J'y ai ajouté un aflez grand nombre 
de notes, ou pour donner plus de force 
au fentiment de cet Auteur, en l'ap- 

uyant encore fur l'autorité de nos plus 
habiles Accoucheurs; ou pour jetter 
un plus grand jour fur quelques par- 
ties de fon Traité que j'ai cru deman- 
der un plus ample detail; ou enfin, 
pour fuppléer à quelques articles qu'il 
a pañlés fous filence, les confidérant 
apparemment comme moins cffentiels. 
Je me fuis permis, dans quelques-unes : 
de le contredire & d'établir une opinion 
différente de la fienne : les Lecteurs 
judicieux jugeront entre lui & moi, en 
mettant dans une jufte balance les rai- 
fons expolées de part & d'autre. Mais 
je Les prie de faire réflexion que, sil 
s'eft trompé quelquefois, ce n eft point 
un a: fafifant pour refufer à fon 
Ouvrage l'approbation dontileft digne. 


pa 


_ JAVERTISSEMENT.. % 
Les Aureurs les plus célèbres, ceux 
auxquels ñous fommes redevables des 
écrits les plus précieux, des découvertes 
… des plusavanrageules, n ontpas toujours 
_ ré exempts de l'erreur; cela n'empê- 
_che pas qu'ils ne nous aient rendu des 
 ervices ineftimables , & il feroit cer- 

_ tainement injufte de leur refuler le tri- 
… but de nos louanges. Que leur exemple 
nous apprenne MP à ne point 


_ croire aveuglément aux opinions des 


hommes qui ont droit d'afpirer à la 
même gloire; convaincus que ceux qui 
confacrent leurs jours à la découverte 
della vérité, ne peuvent, à caufe de la 

foibleffe de l'efprit humain, marcher 
toujours d'un pas ‘sûr dans les {entiers 
qui y conduflént. 

D'un autre côté , n'ignorant pas que 
les plus petites négligences dans les tra- 
duétions des ouvrages de cette nature , 
peuvent jetter dans des erreurs trèsfu- 
neftes par leurs fuites, jai apporté tous 
les foins dont je fuis fufceptible pour les 


gr AFERTISSEMENT. | 
éviter dans la mienne, & je moe fuis 
{urtout attaché à la rendre fidèle. Mon 
ambition fera fatisfaite , {1 le fuccès cou- 
ronne les peines que je me fuis données 
pour la perfectionner, & fi mon tra 
vail, en contribuant à l'inflruction des 
jeunes Accoucheurs ù peut être de quel- 
qu'utilite à cette portion de l'humanité 
qui, après avoir été long-temps la vic- 
time de l'ignorance & du préjugé , com- 
mence enfin à profiter des fecours d'un 
Art, aujourd'hui plus cultivé, & exercé 
par des hommes intelligents: 


Lu © APPROBATION. 


J À x du ) pat ordre de Monfeigneut le Chancelier, un ma- 
aufcrit intitulé, Syfféme nouveau & complet de l'Art des 
Accouchements , traduit de lAnglois de Burton ; je n’y. 


| ai rien crouvé qui. puiffe en empêcher l'impreflion. À Paris». 


le21 Novembre 1771. Signé RAULIN. 


PRIVILÉGE DU ROI. 


Lours, PAR LA GRACE DE Dreu, ROI DE FRANCE 
gr DE NAVARRE: À nos amés & féaux Confeillers les 


Gens tenant nos Cours de Parlement , Maîtres des Requêtes. 


ordinaires de notre Hôtel, Grand Confeil, Prévôt de Paris 
Baillifs, Sénéchaux , leurs Lieutenans Civils , & autres nos 
Jufticiers qu'il appattiendra; SALUT. Notre améle SIEUR: 
Le Moine, Docteur en Médecine, Nous a fait expofer. 
qu'il defireroit faire imprimer & donner au Public, un ou- 


wrage traduit par lui de l'Anglois, ayant pout titre: S'yffême. 


nouveau & complet de P Art des Accouchements ; tant Théo: 
rique que Pratique, s'il Nous plaifoit lui accorder nos Let- 
tres dé Privilège pour ce néceffaires, À CES CAUSES, voulant 
favorablement traiter l'Expofant, Nous lui avons permis &c 
permettons par ces Préfentes, de faire imprimer ledit Ou- 
vrage autant de fois que bon lui femblera , & de le faire 
vendre & débiter par tout notre Royaume , pendant le 
temps de fix années confécutives , à compter du jour de la. 
date des Préfentes.: Faifons défenfes à tous Imprimeurs, Li- 
braires, & autres perfonnes , de quelque qualité & con- 
dition qu’elles foient,. d'en introduire d’impreflion étran- 
gère dans aucun lieu de notre obéiflance, Comme auffi d’im- 

rimer , ou faireimprimet, vendre, faire vendre , débiter ni 
contrefaire ledit Ouvrage , ni d’en faire aucuns extraits, fous 
quelque prétexte que ce puiffe être, fans la permiffion expreffe 
&c par écrit dudit Expofant ; ou de ceux qui auront droit de 
lui, à peine de confifcation des Exemplaires contrefaits, de 
trois mille livres d'amende contre chacuñ des contrevenants, 
dont un tiers à Nous, un tiers à l'Hôtel-Dieu de Paris, & 
l'autre tiers audit expofant , ou à celui qui aura droit de lui, 
& de tous dépens, dommages & intérêts; à la charge que 
ces Préfentes feront enregiftrées tout au long fur le Regiftre 


de la Communauté des Imprimeurs & Libraires de Paris: 


dans trois mois de la date d'icelless que l'impreffion dudit 
Ouvrage fera faire dans notre Royaume y & non ailleurs; 
en bon papier, & beaux caraères ; conformément aux Régle= 
pens de la Librairie, & notamment à celui du 10 Avtik 
1725, à peine de déchéance du préfent Privilège ; qu'avant 
de l'expofer en vente, Île Manufctit qui aura fervi de 
copie à l'impreffion dudit Ouvrage, fera remis dans le 
même état où l'Approbation y aura été donnée, ès mains-de 
notre. tiès-cher.& féal Chevalier ,; Chancelier Garde. des. 
Sceaux de France,le Sieur DE MAUPEOU:; qu'il en fera 
enfuite remis deux exemplaires dans notre Bibliothèque pu- ‘ 
blique , un dans celle de notre Château du Louvre, un dans 
celle dudit Sieur pe M AUPEO u, le.tontà peine de nullité 
des Préfentes: du contenu defquelles vous mandons ër: enjoi: 
gnons de faire jouir ledit Expofant & fes ayans caufe, pleine 
ment & paifblement, fans fouffrir qu'il leur foit fait aucun 
trouble ou empêchement. Voulons: que la. copie des Préfentes. 
qui fera imprimée tout au long au commencement où à la 
fin dudir Ouvrage, foit tenue pour duement fignifiée, 
qu'aux copies collationnées pat l'un de nos Amés &c féaux 
Confeillers-Secréraires, foi foit ajoutée comme à l'original, 
Commandons au premier notre Huiflier-ou Sergent fur ce 
tequis, de faire pour l'exécution d'icelles tous aétes requis 
& néceffaires, fans demander autre permiffion , & non- 
obftant clameur dei Haro, Charte Normande & Lettres à 
ce contraires : Car-tel eft notre plaifir: DONNÉ à Paris le 
dix-neuvièmie jour du mois de Décembre, l'an de grace mil 
fept centfoixante-dix, .& de notre règne le cinquante-fixiès 
me. Par le Roï, en fon Confeil. Signé LE BEGUE., » 
J'ai cédé à M. Jean-Thomas H£érIssANT Père, mes droits au 
préfent Privilège, pour en jouir en mon lieu & place , fuivant les con* 


« 


Yentions faites Entre nous, ce 2. Janv. 1771. Signé F. M. LE MOINE 


. Regiftré Le préfent Privilège & enfemble la ceffion; fer le 
Regiftre XVIIT..de la Chambre RoyaleG Syndicale des Li-. 
braires & Imprimeurs de Paris ,N° 1407, fol. 406, conformer 
anent au Réglement de1723, quifait défenfe, art. 41, à toutes 
perfonnes de quelque qualité & condition qu’elles fotent ; au- 
tres que les. Libraires & Imprimeurs, de vendre, débiters 
faire afficher aucuns livres pour les vendre.en. leurs noms ; 
foir qu'il s'en difent les Auteurs ; ou autrement, & à la charge 
de fournir à la fufdite Chambre neuf. exemplaires prefcrits par 
l'article 108 du méme Reglement..A Paris. ce 4 Janvier 17714 


Signé 4. M. Lorrrn aineé, Adjoint. 
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AUX PRÉSIDENTS 
l » ET. | 
_ AUX MEMBRES. 
De la Société Royale de Londres 
_ & de la Société de Médecine 
d'Édimbours. HN TN 


LESSIEURS,. . 
Le principal monf, en établiffant vos. 
Sociérés , a été d'étendre les connoiffan- 
ces utiles au genre humain ; mais plus 
a 


‘particulièrement celle qui a pour but la 
vie & la fanté des hommes : € 'eft ce qui 
me fait prendre la liberté de mettre fous 


votre protection cet Ouvrage que jerends 


public ; & j'y Juis d'autant plus porté È 
que quelques-uns des nouveaux moyens 
que jé propofe pour perfectionner la pra- 
tique des accouCheMEn’ts » vous ont déjà 
êté expofës ; apres avoir obtenu L’ appro- 
bation unanime des plus habiles Accou- 


cheurs, qui les ont mis en ufage, tant 


dans ce Royaume , que dans l'Irlande. 
Mais l'approbation des deux Socié- 
tés, les plus illuftres de l'univers par le 


favoir @ la profonde expérience de cha- 
cun de fes Membres dans la pratique de 
La fêience dont'il fait profeffe effion , n’eft 


X 


pas feulement un honneur dont je fens 


rout le prix ; elle eft encore pour mot le. 


fujet d'une joie parfaite, parcequelle 

# féra fürement un moyen de priver les 
envieux , les gens mal intentionnés , & 
les calomniateurs, de leur plus grand 
plaifir , & d’impofér filence aux 1gn0- 
Tants , qui trouvent toujours des fautes 
dans ce qu’ils ne comprennent point. 

N'ayant l'honneur de n'être connu 

. que d'un très-petit nombre de vous , on 
ne pourra fuppofer que l’approbation que 
vous m'accondez , foit due à quelqu’autre 

Le motif qu’à l'intérêt que vous prenez au 

_ bien de l'humanité, & à la difpoft- - 
tion généreufe ok vous êres toujours de 
favorifèr tout ce qu peut contribuer 
au progrès de quelque branche de la 

_ Médecine. 


… Puiffent vos Sociétés férvir toujours 


à perfectionner toutes les fcrenc's, & 


à 2 


\ 


_ faire à jamais la gloire de la Naron 
Aneloife : cet le vœu que fre très- 


# ncèrement ÿ 


MESSIEURS, 


L 


Votrs très-humble & très- 
reconnoiflant ferviteur ; 
JEAN BURTON. 


| é | v 


| ah | 
PREFACE 
D'E L'AUTEUR. 
L_'imperrecrion de la raifon humaine 
occafonnera toujours parmi les hommes 
une variété d'opinions dans les confé- 
quences quils tireront des phénomènes 
de la nature ; mais comme cet état dim- 
perfetion neft pas égal chez tous les 
hommes , ilneft pas étonnant qu'ils élève 
de nouvelles opinions , & que châque 
jour les arts & les fciences faflent de 
nouveaux progrès. Les faits bien repré- 
fentés font toujours les mêmes ;, mais les 
raifons , ou les conclufions que lon en 
tire, varient fouvent. | 
… Ce néft affurément que fort tard, en 
comparaifon des autres branches de la 
médecine , que les hommes ont com- 
_mencé à s'appliquer à l'étude de L'art des 
accouchements ; & alors ; femblables à la 
plupart de ceux qui écrivent fur des fujets 
nouveaux, non - feulement üls ont laïflé. 
a 3 
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Ÿ) PRÉ FA CES | 
une--ample matière au trav: de leurs 
faccefleurs , mais encore ils fe font aban- 
donnés , dans leurs écrits, à plufieurs dé- 
tails qui nétoient en aucune façon né- 
… ceffaires pour inftruire leurs lecteurs , foit 
dans la théorie, foit dans la pratique des 
accouchements. | | hi: 
Ceux ‘qui confidéreront les premiers 
autéurs qui Ont écrit fur L'art d'accou- 
cher , feront bientôt convamcus de la 
vérité de ce'que } avance. Sans même re- 
monter au-delà du dernier fiècle, 1ls trou: 
veront que Mauriceau eft le premier qui 
Mérite d'être M. El nous à communiqué 
fa théorie , fa pratique , "éc1es obferva- 
tioris dans un ouvrage Qui fut publié, 
pour da première fois, En 1668 ; mais les 
découvertes ‘& les progrès faits depuis 
ce temps relativement à l'anatomie & à 
a philofophie, ont rendu préfqu'inutile 
la première partie de fon ouvrage ; & la 
dernière! à beéfoin d'additions- confrdéra- 
bles, parceque l'expérience à procuré de- 
puis’de nouvelles obfervations. 
‘Le Docteur Déventer, Médecin Hol- 
andois ; publia en 1 700° fon ouvrage 
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DE L'AUTEUR. vj 
intitulé Art d’accoucher : il eft le fecond 
auteur qui mérite d'être connu. Quant 
à la théorie & à la pratique, il a fuivi 
le plan de Mauriceau ; mais il ne nous 
a pas donné amplement fes obfervations. 
H eft le premier qui ait parlé de l'obli- 
uité de la matrice, comme étant un 
obftacle à la délivrance prompte & füre 
de lamère. Ce quil ayançoit étoit noù- 
veau : aufli à peine fon ouvrage fût-1l 
publié, quil eut à efluyer les clameurs 
furieufes d'une foule de gens qui préten- 
doient au rang le plus diftingué parmi 
ceux qui profefloient L'art des accouche- 
ments, n'ayant cependant rien à lui re- 
procher;finon qu'il étoit. plus. inftruit 
qu'eux, & que par des recherches plus 
curieufés , il avoit. pénétié plus avant 
dans les fecrets de la nature: J avoue que 
je fuis furpris de le voir aufli contredit 
par quelques modernes : ils n'ont jamais 
fans doute rencontré. les mêmes cas, ce 
-qu ef poffible, ou , fuppofé qu'ils les 
aient rencontrés , ils .nont:pas été-aftez 
obfervateurs pour. Îes faifir ; &.,Je.fuis 
affuré.qu'ils-l'ont contredit fans aucun 

| sn 


vil] DORE FF ANC ON 
fondement , parceque j ai moi-même re- 
connu plufieurs exemples, dont J ai pro- 
fité pour convaincre fur le champ quel- 
ques perfonnes qui refufoient encore leur 
croyance à Deventer. J'en ai rapporté 
‘déux des plus remarquables dans le cours 
‘dé mon ouvrage. : 

Lies obfervations faites par var 
depuis 1684 jJufquà 1720, accompa- 
gnées de fes réflexions , forment le troi- 
fième ouvrage digne da réputation : mais 
on-trouve dans celui-ci & dans Deventer 
les mêmes défauts que dans Mauriceau. 
Depuis Lamotte, on a publié plufieurs 
divres fur cette matière, tant icique dans 
les pays étrangers. Les uns n'ont donné 
que des obfervations. Gifard eft de ce 
nombre ; les autres n'ont: publié leurs 
livres, ou plutôt leurs brochures , que 
pour apprendre au refle des hommes, 
qu ils exiftoient ; & d'autres enfm, ani- 
més par le même motif, ont lancé con- 
tr'eux les traits de la critique, fans que 
le public pût retirer le plus petit avan- 
tage de leurs conteftations. 

rl confervation de notre cé badépond 


h 
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DE L'AUTEUR. 1x 


| beaucoup de la connoïffance parfaite de 


ce qu'il faut faire , foit pour tirer l'enfant 


vivant du fein de fa mère , foit pour con- 


{erver la vié à celle - ci. ‘Cependant les 
fages -femmes , par leur ignorance & leur 
mauvaife conduite , étoient caufe des 
malheurs fans nombre qui arrivoient jour- 
néllement aux femmes en travail & à 


leurs enfants : ceftce qui, dans l'origine, 
engagea les hommes à leur prêter leur 


fecours , & à s'appliquer à l'étude des 
accouchements. Mais , je le dis avec peï- 
ne, les mêmes raïfons fubfiftent encore, 

& la mauvaife pratique des hommes mé- 


“mes exige que nous travaillions plus efit- 


cacement. pour le bien des mères & des 


enfants. : 


Les mauvais accoucheurs font auff 


“blämables que les fages-femmes. Quel- 


ques - uns , tÉMOINS do la réputation & 
du profit qui font la quite récompenfe 


de Thabileté avec laquelle quelques ac- 
coucheurs exercent leur profeflion, con- 
*çoivent le defr de s’'avancer par la même 
voie; & en conféquence, fans fe mettre 
“en peine d'acquérir les connoiffances né- 


e4 AP RÉF AUCE 
| ceffaires , ils croient fuffifant d'avoir fait 
quelques leélures , de connoître l'ufage, 
ou, peut-être, l'abus de quelques inftru- 
ments , & d'avoir copié des recettes de 
vieilles , pour pratiquer. des accouche- 
ments;ils simaginent qu'ils ne le céderont 
à perfonne , & ils fe mettent: à l'ouvrage 
auffi hardiment que s'il ny avoit rien à 
craindre , ni pour da vie, ni pour les mem- 
bres de la mère & de l'enfant : aufli en 
voit-on tous les jours qui font eftropiés ; 
-Je pourrois MÊME dire, qui perdent la vie 
par leur mauvaile pratique ; & ce qui 
ajoute au malheur , ceft que plus ces 
hommes font ignorants, & plus volontiers 
ils emploient les inftruments , avec lef- 
quels 1s tuent fort fouvent la mère & 
l'enfant ; comme file principal devoir 
d'un accoucheur confiftoit uniquement à 
en faire ufage. | Te. À 
Ces hommes fe trompent en confidé- 
yant les accouchements plutôt comme un 
art, que comme une fcience. Les accou- 
-chementsfontun art , quant à L'opération 
“manuelle ; ils font une fcience , quant aux 
différents maux qui affligent les mères, & 
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quiäccompagnent fréquemment leur grof- 
_ fefle & leurs couches; maux qui requiè- 
rent plus de connoiffances médicinales , 
que d'habileté à opérer : c'eft pour cela 
que le favoir & la dextérité font nécef- 
{aires à laccoucheur; & lorfque ces qua- 
dités sy trouvent en eflet réunies , les fem 
mes s'en trouvent beaucoup mieux, fur- 
tout celles qui, vivant loin FA srandes 
Willes, ne peuvent avoir auflt prompte- 
ment le fecours du médecin. 

Ce que j'offre au public dans cet ou- 
rage né m'appartient pas tout entier : 1l 
eft impoflible qu'un auteur, qui donne 
uné fuite de raifonnements & de preuves 
für un objet qui a été, jufqu'à ce Jour, 
foumis à la réflexion de toutes les per- 
_ fonnes capables de penfer , ne dife que 
des chofés neuves. Cependant les difié- 
rénts traités qui ont été publiés fur les 
accouchements, font, ou trop courts pour 
inftruire fuffifamment ; ou trop diffus; & 


| : demandent plus d'application que quel- 


“qués-uns n'en veulent apporter, pour fé- 
parer les faits néceflaires , &x en compofer 
un fyfléme régulier. Conféquemment, 
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quoique Ton ait beaucoup écrit fur cette 
matière , un nouvel ouvrage , qui pro: 
met de plus grands avantages, pour a 
pratique , cé qui efl le but que Je me 
propole , eft encore très- propre à étre 
rendu public ; & celui-ci left d'autant 
plus, que J y.expole les nouveaux moyens 
que j'ai imaginés pour délivrer les fem- 
mes dans les cas les plus ficheux , non- 
feulement avec plus de füreté pour elles 
& pour leurs énfants , mais encore AVEC 
plus de facilité & de promptitude que 
par les autres méthodes miles en ufage 
jufqu'à ce jour. J'en ai communiqué quel- 
ques-uns à plufieurs de ceux qui pra- 
tiquent aujourdhui les accouchements 
avec le plus de diftintion ; & l'approba- 
tion qu'ils leur ont donné, ma engagé à 
les faire connoître aux deux Sociétés les 
plus illuftres de l'univers, par leur pro- 
fonde expérience & leurs connoïflances 
dans toutes les parties de la médecine,, 
tant théorique que pratique. J'avois choift 
ce moyen de les rendre publics, pour im- 
pofer filence, en quelque.manière , aux 
gens;mal intentionnés & aux ignorants ; 
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les premiers ayant toujours coutume de 
trouver des fautes dans les chofes nou- 


_ velles, quelques avantages quelles puif- 


É 
1 
à 
L 
: 


fent procurer , quand ils n'en font pas Îes 
auteurs ; & les autres fe déchaïînant con- 
trelles uniquement parcequ ils manquent 
d'intelligence, tant pour faifir le raïfonne- 
ment, que pour fuivre la pratique. Voilà 
tout ce que je me propofois de faire juf- 


7 qu'au témps que J'appris qu'une autre per- 
fonne étoit fur le point de publier mes 


nouvelles méthodes concernant la prati- 
que des accouchements, avec d'autres ou- 
vrages qui lui font propres. Cette nou- 
vélle me ft penfer à les publier moi-mé- 


me, & d'autant plus que j avois déja ébau- 


ché l'Effai fuivant pour l'inftruélion du 
fils d'un de mes amis, qui defrroit beau 
coup fe rendre habile dans toutes les par- 
ties de l'art des accouchements. 

- Outre les nouveaux moyens de prati- 
que que Jai expolés à ces iuftres Socié- 
tés, on trouvera encore dans cet Effai 
plufieurs autres méthodes & plufieurs re- 
marques fort importantes , entièrement 
nouvelles , & fondées fur da raifon & Lex. 
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périence, qui font les plus fürs guides dans 
la pratique de toutes les parties de la mé- 
decine. En effet, comme on ne parvient 
à connoître la nature que très-difhcile- 
ment, nous devons obferver de près fes 
opérations pour étre témoin des faits; & 
alors avec de tels guides , aidés d'ailleurs 
par une connoïflance fuffifante de la phi- 
lofophie & de l'anatomie, nous ferons en 
état de pénétrer dans fes principes fecrets ; 
de forte que l'on peut dire que la raon 
& l'expérience fe prêtent un fecours mu- 
tuel , femblables à deux flambeaux qui 
doivent fe réunir pour difliper, par leur 
claté, lobfcurité apparente de la nature. 
Car de même que 1on faifit, par l'obfer- 
vation, les qualités fenfbles des corps, le 
_ cours des maladies, leurs fymptômes & 
es effets des remèdes, tant internes qu'ex- 
“ternes ; de même auf, en raifonnant fur 
la ftruéture & les fonétions des parties , 
la compofition des corps mixtes, les qua- 
lités des fluides qui circulent, la nature. 
des aliments & l'action des remèdes , on 
parvient à rendre compte des altérations 
que lonrencontre. La véritable théorie, 
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qui n'eft qu'une pratique réduite en rè- 
gles, eft donc fondée , d'un côté, fur les 
expériences , fur la nature, & la manière 
d'agir des remèdes ; & de l'autre, fur la 
connoïflance des caufes des maladies , de 
leurs fymptômes bien obfervés, & des loix 
de d'économie animale. 

… Ceft ce que je me fuis efforcé de faire 
dans 'Effai fuivant , dont j'ai cherché à 
rendre chaque partie intelligible; & à 
léclaircir encore par les recherches les 
plus exactes & les meilleures obfervations 
quil ait été en mon pouvoir de faire , fans 
avoir aucun égard à l'autorité qui a exercé 
pendant fi long-temps un empire fouve- 
rain dans les différentes écoles de méde- 
cine. Toutes les fois que Jai occañon de 
rapporter des faits fur la foi des autres, 
pour les confirmer, où pour me rendre 
plus intelligible, Jai foin de citer mon 
auteur, afm que l'on puifle juger fi Je l'ai 
bien compris , & fr j ai rendu fes penfées 
avec la fidélité que doit obferver un ama. 
teur de la vérité : car Je penfe que dans 
une matière de cette importance, où il 
Sagit de la vie des citoyens, tout auteur 
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doit être fur fes gardes , pour n'induire 
perfonne en erreur. J'ai donc rapporté ce 
qué J'ai trouve dans les livres, ou ce que 
jaientendu dre, lorfque j'ai cru qu'il en 
pouvoit réfulter quelques avantages ; & 
fi je méloigne , quant à la manière de 
penfer , ou quant à la pratique, de quel- 
qu'écrivain ou de quelque praticien , Je 
détaille avec humilité mes raïfons, pour 
être pefées par les meilleurs Juges, defi- 
rant {ur-tout que l'on me démontre mon 
erreur, fi je me fuis trompé: je me croirai 
toujours redevable envers ceux qui fe don- 
neront la peine de le faire, comme il con- 
vient ; & je dirai avec Horace : 


Si quid novifti reétids iflis , 


Candidus imperti ; fi non, his utere mecum. 


mais pour ceux qui, femblables aux oï- 
faux de nuit , pouflent leurs cris dans les 
ténèbres , lorfqiils ne peuvent être vus 
de perfonne , & qui, comme de lâchesen- 
nemis , lancent à la dérobée leurs traits 
‘envenimés contre moi dans des papiers 
anonymes, je leur déclare qu'ils peuvent 
épuifer toute leur colère , & fe confumer 

eux- 


“ 
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eux-mêmes de rage, avant que je daigne 
feulement Jetter fur euxlemomdre regard. 

NCet Eflai eft divifé en quatre parties. 
La première renferme une defcription 
anatomique & phyfrologique des parties 
qui font néceflaires pour donner une con- 
noiffance fuffhfante des os du baffin ; l'ex- 
pofition de la véritable ftrudure & de La 
fituation de la matrice avant quelle {oit 
imprégnée, & les différentes altérations 
qu'elle fubit depuis le commencement de 
la groflefle, jufqu'à ce qu'elle reprenne 
fon premier état après l'accouchement ; 
une courte defcription de ce vifcère, tel 
quil a été obfervé fur une femme qui, 


parvenue à fon terme, mourut fans être 


délivrée, & qui fut ouverte ; le progrès 
régulier de lembryon, du placenta & de 
fes membranes , depuis le moment de l'im- 
prégnation de l'œuf, jufqu'à celui de 12 


. déhivrance, au bout de neuf mois ; la 


defcription complette du placenta, du 


_chorion & de Tamnios ; leur ufage, la 


manière dont le fœtus eft nourri, & dont 
la circulation fe fait entre lui & la mère ; 
Texpoñition & la réfutation de plufeurs 


ad 
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erreurs vulgaires 5 la démonftration d'un 
fyftème régulier de la matrice ; enfin , 14 
defcription du trivailnaturel &lhiftoire 
de ce qu'il faut faire alors. es CT 
La feconde partié contient, la defcrip- 
tion & l'explication des différentes mala- 
dies particulières à Fétat de groffefle ,-& 
lexpoñition dune méthodespropre à les 
éloigner ousà les EUÉTIT. LR 
La troifième partie contient le détall 
des moyens propres à affifter lesifemmes 
dans les accouchements contre nature , ï 
avec le fecours ou fans le fecours des 
inftruments , foit quelles foient proches 
de leur terme , foit qu'elles l'aient déjà 
atteint; l'expofition des nouveaux moyens 
que jai imaginés relativementèicette par- 
tie de L'art d'accoucher, pour délivrer les 
femmes , même dans les cas:les plus dan: 
géreux , avec plus de facilité, de füreté 
\& de promptitude , que par tous ceux qui 
ont été mis en.ufage 5 la démonftration 
des dangers & des inconvénients infépara- 
bles de l'ufage des cifeaux, des crochets, à 
des forceps de toute efpèce dont on s'eft 
{ervi jufqu'ici ; la defcription d'un infiru- 
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ment que J'ai inventé, qui eft d'un ufage 
plus für que les autres, & les règles qui 
doivent être fuivies du leur conftruction. 
La quatrième & dernière partie con- 
tient lhiftoire des différentes caules des 
avortements qui admettent ou nadmet- 
tent point de foulagement 5 T'expofition 
d'une méthode, relativement au premier 
cas, propre à empécher les caufes de pro 
| dbire leur effet y & des indications cura- 
toires , telles qu fie font confirmées par 
l'expérience, relatives. à chacune-d’elles ; 
la defoription des maladies R RAP 
aux femiies en couche & aux enfants 
nouveaux nés, de leurs caufes, & des 
moyens de ne guérir ; lexpofition d'une 
. nouvelle méthode pour délivrer les fem 
mes attaquées de pertes confidérables 9 
par le moyen d'un inftrument que jai 
imaginé ; foit que ces pertes dépendent de 
quelqu accident arrivé pendant la groffef 
_ fe, foit quelles reconnoiflent. pour caufe 
la préfence du placenta &'des membranes 
dans lamatrice , ou feulement d'une partie 
del Me Le. qui, laiflée dans ce vifcére, | 
Ü irite quelque-temps aprés quel enfant en 

2 


ce 2 ce E 

cftforti, & lorfque fon ouverture eft déja 
fortement contradlée ; enfin , le détail des 
nouvelles méthodes que J'ai découvertes 
pour prévenir ou'calmer quelques inflam- 
mations de la matrice & les tranchées , 
d'une manière, efficace , & prefque fans 
le fecours des remèdes internes, qui, en 
remédiant À,une incommodité , en Ex- 
tent fouvent üne autre. J'ai gjouté à 
tout cela dix-huit planches , & quelques 
obfervations de cas très-curieux que Jai 
rencontrés dans le cours de ma pratique , 
& qui font relatifs à ce qui eft traité dans 
cet ouvrage: :, J LOS à 0 | 

… Quelques -ims-régardent comme mu- 
tiles les planches que J'ai-ajoutées ; mais 
qu'ils fafflent réflexion que par leur fe- 
cours le leéteur prendra une bien meïl- 
leure idée des objets que Je décris, & 
que je ne puis lui mettre autrement fous 
les yeux. J'ai cru devoir encore faire un 
index complet, afm que l'on puifle fur le 
champ trouver ce quil eft néceflaire de 
faire en telle ou telle occafion, où com- 
ment on peut expliquer quelque cas par- 
ticulier, ou quelque fymptôme. 
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Après avoir inftruit mon lecleur du 

plan que j'ai fuivi, Je ne l'arréterai pas 
plus long -temps ; jajouterai feulement 
que Je lui communique mes penfées, mes 
découvertes & més obfervations, avec 
toute la fidélité qui à été en mon pou- 
voir. Je fais bien qu'il y. à encore plu- 
fieurs défauts dans'cet ouvrage ; néan- 
moins je fuis für que, tout imparfait qu'il 
eff, il fera très-utile à l'humanité, fi l'on 
apporte autant dé fagacité pour réduire 
en pratique ma nouvelle méthode , que 
jai mis de fidélité à la communiquer ; 
& fr je nai pas voulu Îa tenir fecrète 
plus long-temps, c'eft que l'expérience 
m'a affez convaincu de fa fupériorité fur 
toutes celles que l'on a employées jufqu'à 
ce jour :’€ar Je né crois:pas quil y ait 
une aétion plus mercénaire', Je puis même 
dire plüs inhumaine!,°que de ne point 
divulguer ce qui, sil étoit connu, pour- 
roit fauver la vie à un grand nombre 
d'hommes ; & telle 'a toujours été mon 
opinion , que celui qui ne fauve point la vie 
de fon femblable, lorfqu’il le peut, eft cou- 
pable d’homicide, Sauver la vie des mères 

| Le 
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& des enfants ,.& leur épargner une foule 
de dangers , voilà donc le principal motif 
qui me fait publier cet ouvrage 5 motif 
fans doute fufffant pour lui mériter un 
‘accueil favorable & univetfel , puifque 
d'ailleurs il eft certain que j'eufle pourvu 
davantage à moñ intérêt particulier, en 
ne divulguant point les nouveaux moyens 
qui y font expofés.. 
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SUR-UN NOUVEAU, SYSTÈME 


DES ACCOUCHEMENTS. 


PREMIERE PARTIE. 


La connoiffance de’ la.ftrücture des parties 
eft abfolument néceffairei, noh sfeulement 
pour accoticher les femmes, mais enco re pour 
comprendre lgnature de,leurs maladies par- 
ticulières , leurs différents fymptômes, leurs 
caufes, & les moyens de les guérir. Je com- 
 mencerai donc par la partie de l'anatomie 
dont il faut être néceflairement inftruit, dans 
le deffein de faire connoître les différentes 
conformations par lefquelles on dit que la 
naiflance de l'enfant eft retardée ou accélé- 
rée, les caufes des maladies particulières au 
fexc, & les moyens d'y remédier. Comme 
je veux être court, j'omettrai LOUE CC qui eft 
_ éloigné de mon fujet. | 
À 
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gr. Tous ceux qui défirent pratiquer les 
| accouchements doivent fe mertre bien au 
fait des différentes formes du haffin (1) chez 
les différentes femmes, tant par l'infpection 
des os qui le compofent, que par lintro- 
_duétion de la main entre l'os coccy x, les os 
ifchium, Vos facrum & Pos pubis. C'eft par 
ce moyen qu'ils pourront faire les plus juftes 
obfervations fur les différentes formesde l’ou- 
verture du baflin : car ils en rencontreront 
quelques - uns où los pubs le approche 
beaucoup du fatrum , de forte que l'inter- 
valle qui eft entre ces deux osfe-xtouve fort 
étroit ; quelques autres qui font d’une forme 
elliptique, &: d’autres enfin dont la partie 
inférieure du facrum & du coccy x s'ayance 
trop dans le fond. du éaffir, au point de le 
rendre plus étroit quil ne doit étre. Lor- 
qu'ils connoïtront bien ces différentes con- 
formations , ils feront plus capables de juger 
de la conduire qu'il leur faudra tenir auprès 
d'une femme en travail. PA 
Pour parvenir à avoir la proportion jufte 
des différentes parties qui compofent le #a/? 
fer , je me fuis donné la peine de les exami- 
ner & de les mefurer fur plufñeurs fquélet- 
tes de femmes. Ayant trouvé le 2a/ffir d'une 


(1) On appelle baffin, la cavité qui contient les parties 
naturelles des deux fexes, la vefhe & l'inteitin redum, 
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vieille femme ;aflez grande & bien propor- 
tionnée, que j'avois connue pendant fa vie, 
jen ai pris toutes les dimenfions {ous quatre 
afpeéts différents, avec leurs proportions ref. 
pedtives ; &'je les ai écrites pour me fervir 
de modèle. J'en ai fait la comparaïfon avec 
ceux d’autres femmes qui étoient auf bien 
propottionnées, & je n'aitrouvé qu'une fort 
tite différence :’elle'pouvoit peut - être 
aller, dans quelques endroits, à la dixième, 
lalhuitième , ou la fixième-partie d'un pou- 
cé; énforte que ce bañlin eft celui qui a tenu 
lé‘plus jufte milieu entre tous céuxique jai 
GRAAUNES.: DAT) à 0 F 
6. 2.1 Afin que mon leéteur comprenne 
mücux la forme du 2affinÿ je le diviferai en 
deux partiés; favoir, la partie fupéricure , 
qui forme la partie inférieure de la cavité 
hypogaftrique , raë. I. fig. 1. & la partie m- 
férieure, ou le hqffén proprement dit, r48. 1. 
fig. 2. que l'on peut voir dans la tab. 11. 
confidére de front & de côte ; avec toutes 
les diftances de:chaque partie (2). Ce Saffin 
eft précifément le quatrième dans la fuite 
des baffins de femme que jai melurés. 
Je puisdonner une idéeexaéte de la forme 


(2) Quelques -uns appellent la partie fupérieure du 
bafin , Le grand baffin, & la partie inférieure , de petit 
bain. L'ouverture du grand au petit bafin eft appellée 
par les accoucheurs, l’iffime. | ; 


\ 
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du baffin, par celle d'un baflin de barbier : 
Je bord de celui-ci environne toute la cavité, 
quoiqu'il y ait une autre cavité diftinéte dans 
ledit bord ; ainfi la partie inférieure de la 
cavité hypogatrique, tab. Æ: fig. 1. conf- 
dérée d’une hanche à l’autre , eft d’une for- 
me elliptique : car de la face interne d’un os 
ilium à l'autre, il y a cind pouces & demi, 
tab. 1./fte, Le tandis que: de la face interne 
de l'os facrum à celle de Pos pubis, à fa 
partie la plus élevée, il ny a que quatre 
pouces & un quart, comme on peut le voir 
dans la ab. L. fig. 1, tab. Ilhiifig:ins La 
partie inférieure du Éaffin, oude vrazbaffin, 
‘ft formé poftérieurement par los facrum & 
le coccyx , tab. I. fig. 2, lertgab, tab. TT. 
fig. 2 ; antérieurement par la crête interne 
de l'os pubis, taë. I. fig. 2. *. cab. II. fig. 17; 
latéralement par la ligne faillante ou interne 
de chacun 4 os 1/chium , tab. L. fig. 1, 
lert. b, tab. IT. fig. 1 G 2, letr. b ;'& par 
la crête inférieure, ou la tubérofité des mé- 
mes os, cab. J. fig. 2, lerr.i , tab. IT. fig. x 
A LA TA OU ra | | 

_ L'exa& Albinus à ainf décrit te #affin, 
de Offibus , p. 164, n. 192. « Deinde cum 
» coccyge pelvem faciunt cavum magnum, 
» ferè orbiculatum faétum à pofteriore par- 
»te, ab ofle facro & coccyge ; à lareri- 
_» bus ab ifchüs ; à priore parte ab oflibus 
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» pubis (*) ». Er cet illuftre anatomifte , 
M. Mouro, dit dans fon Oftéologie : « Dans 
la defcription de l'os facrum, jai fait men- 
» tion de fa ferme connexion des deux côtés 
» avec les os Znnominés, qui, avec cet os & 
s le coccyx, forment les côtés ofleux, & l'ex- 
» trémité inférieure de la cavité cylindrique, 
n dans laquelle eft contenu l'abdomen, & que 
» l'on connoît univerfellement fous le nom 
» de baffin ». 
- :Cerre partie inférieure du éaffin, ou le 
“vrai baffin ; approche plus de la forme or- 
biculaire que' de lelliptique ; car entre le 
facrum & l'os pubis à fa partie la plus éle- 
vée, tab. I. fig. 1 , depuis la Zesr. a à la lezr.f, 
&c tab, IT. fig. v, depuis la /err. a à la lez. E, 
il y aïquatre pouces & un quart:1l y en a 
* autant entre les lignes internes ou faillantes 
de chacun des z/Chium ; tab. I. fig. 1 6 2. 
tabs IT. fig. 1 G 2, ler. b. & entre la crête. 
inférieure , où la tubérofité de chacun des 
mêmes os, ab. Î: fig. 1 6 2, lett., tab. IT. 
fig. D leit: 1. il y a quatre pouces & trois 
vingtièmes de pouce. 
On ne peut trop admirer ici'la bonté fin- 
gulière de la divine Providence envers les ” 


*) Enfuite ils forment , avec le coccyx, le baffin, qui 
eft une grande cavité, prefqu’orbiculaire , formée pofté- 
‘rieurement par l'os fzcrum & le coccyx , latéralement par 
les os i/chium, & antérieurement par les os pubis. 
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femmes ; car elle a donné à cette cavité, 
favoir au baffin & à fon iflue, des dimen- 
fions qui répondent. parfaitement à celles 
de la têce de l'enfant, quand il fe préfente 
naturellement, comme on le verra par la 
fuite (3). | ete! 
$..3. Quelques-uns imaginent que los,coc- 


cyx, tab. L. fig. 2, lert.b, tab. IL. fig. 22 


(3) Il y a encore plufieurs obfervations importantes à 
faire fur le baffin. 1°. Les dimenfions de.fa partie fupé- 
rieure , commuünément appellée le grand baffin, ne {ont 
pas les mêmes dans le fquélette & dans la femme vi- 
vante ; car dans celle-ci les os pubis font éloignés l’un de 
l’autre par l’intérmède d’un cartilage épais environ d'un 
travers de doigt, & il y en a encore un autre entre l'os 
facrum & l'os des hanches de chaque côté ; ce qui aug- 
mente confidérablement la capacité du baffin. 2°. Dans 
toutes les femmes bien conftituées, le petit diamètre eft 
incliné d’arrière en devant, & cette inclinaifon n’eft pas . 
la même chez toutes. 3°. Dans la partie inférieure , ow 
le petit baffin, il faut diftinguer , comme dans legrand , 
deux diamètres : le petit s'étend, depuis la fymphife du 
pubis jufqu’au facrum ; le grand , depuis la ligne interne 
& faillante de l'os #/chium jufqu’à la même ligne du côté 
oppofé. Il faut cependant obferver que la différence.des 
deux diamètres du petit baffin eft beaucoup moigs con- 
fidérable que la différence des deux diamètres té grand. 
4°. Le petit bafjin à deux trous appellés ovales , lefquels 
laiffent pañler les mufcles obturateurs qui quelquefois 
font preflés par la tête de l'enfant ; & trois échancrures, 
dont une antérieure fe connoit fous le nom d’arcade du 
pubis, & eft formée par l’écartement des branches de cet 
os. Plus cette arcade eft grande, & plus la fymphife eit 
petite ; ce qui eft avantageux dans l'accouchement : fi. 
elle eft trop longue, on dit alors que la femme eft barree. 
Voyez à [a fin le Poffcriptum, $, 1. | 
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lett. b, eft un obftacle à la fortie de enfant. 
Mais javancerai avec Lamote , que cela 
m'arrive jamais dans Paccouchement naturel, 
qui eft celui dont je parle, quand la femme 
eft bien proportionnée ; car la diftance entre 
le pubis & le coccyx, tab. EL. fig. 2; let. 0, 
eftplus grände qu'entre le pubrs &le facrum, 
tab. JL. fig.i, lerr. a, l'; par conféquent , 
lorfque l'enfant aura franchi le pañfage plus 
étroit, il pañlera bien plus aifément par le 
plus large (4); & Zamorre obferve que sil 


a —————— 
s Ÿ »3ÂA: si, f 


_ (4) Lefcacèyx ne peut être un obflacle à Ja délivrance 
de 'mèré; &1à raifon qu’en apporte Burton eft triom- 
phante, Mais de plus , la tête de l'enfant Foblige à cé- 
der, & le rejette en dehors , comme Fa obfervé Mauri- 
ceau ; « Mais bien ai-je fenti, dit-il *, le coccyx, ou 
» Croupion, qui eft joint par une articulation un peu 
nlaxe, avec l'extrémité inférieure de l'os facrum , fe re- 
_ weourbér en dehors pendant l'accouchement ; auquel 
> lieu Les femmes reffentent beaucoup de douleur, parce- 
» que la fortie de l'enfant y fait une grande violence, & 


.. * Edition 
iñ-49, 1694» 
pag. 210, 


» à caufe que fa tête prefle fort pour lors lereétum contre 


> cette partie » . Ræderer* eft du même avis : «Onne doit 
» pas, dit-il , Le regarder ( le coccyx) comme un obftacle 
p à l'accouchement naturel , puifqu’il céde à la violence 
» des douleurs ». Lamotte **, qui eft encore du même 
fentiment, dit « que le coccyx ne pourroit très-fürement 
D réfifter à l'impétueufe fortie de l'enfant , qui non-feu- 
» lement déchire la fourchette, mais rompt, brife & 


» écarte tout ce qui s’oppofe à fon paflage, particuliè- 


» rement dans un accouchement prompt, où le chirur- 
» gien doit donner toute fon attention pour prévenir ce 
» défordre , en foutenant ces parties contre la violence 


» de ces efforts, & empéchant par ce moyen que de 


» deux ouvertures il ne s'en fafle qu'une feule ». Ileft 


* Eléments 
de l’Art des. 
Accouche- 
ments,$. 3. 

XX Traité 
complet des 
Accouche- 
ments, édit. 
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n’étoit pas capable de forcer le coccyx à cé- 
der, quelque partie de fa tête s’enfonceroit; 
d’où cette manière fi vantée d’aflifter les fem- 
mes, en introduifant un doigt dans le vagin 
ou dans l’anus, tombe d’elle-même ; & De- 
venter (Bb) obferve fort bien\que la force d’un 
doigt ne peut fuffire pour mouvoir le bout, 
du coccyx, puifque celle dela mam eft in- 
fuffifante (s). J'affirmerai même quele doigt 
ou .le pouce introduit dans l'anus ou dans 
le vagin, occupera plus d’efpace entre:le 
coccy x & le pubis, & qu'on ne pourra faire 
céder Le coccyx fans le rompre ou le diflo- 
quer. Il n’eft perfonne qui ne juge-aifément. 
combien les parties environnantes feroient 
meurtries par la force qu'il faudroitemployer, 


donc certain que le coccyx rejetté en dehors par la tête 
de l'enfant ne peut s’oppofer à fa fortie : cependant il 
rend l’accouchement plus long & plus difficile chez les 
femmes avancées en âge ; c’eft ce qu'on ne peut nier. 
Alors cet os fe prolonge , rentre, fe foude avec le fa- 
crum , & ne céde plus avec la mème facilité, ce que. 
Mauriceau à obfervé, puifqu'il dit que les vieilles ont 
l'articulation du coccyx plus ferme ; ce qui eft une des 

caufes pour lefquelles elles accouchent plus dificilement 
de leur premier enfant que les jeunes. Cette obfervation: 
. doit engager à marier les filles le plutôt pofible , pour 
ne les pas expofer aux dangers d’un premier accouche- 
ment long & laborieux. 


(5) Lamotte & Raœllerer paroiffent être d’un avis con- 
traire. Voyez à la fin le Pofffcriptum , $. 2. 


. (b) Pag. 118,119. 
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& qui n'imagine quelles en feroient les con- 
féquences funeftes. | 


EX PIN CATEON. 


Table I. figure 1 5 elle repréfente la partie 
fupérieure du #affin, ou la partie inférieure 
de la cavité hypogaftrique. Fi 
a, la première pièce ou la pièce fupérieure 
de l'os facrum. c, l'os 1l1um : lefpace qui eft 
entre l'os z/rum d'un côté, & celui de l’autre 
dans leur ‘partie la plus évafée, eft de dix 
pouces fix dixièmes. 4; la crête de l'os z/zum : 
1l y à neuf pouces trois dixièmes entre les 
extrémités de cette crête de chaque côté. 
e, los z/thium. h, les lignes internes ou fail- 
lantes des os z/chium , entre lefquelles il y 
a quatre pouces & un quart. 4, /, l'os pubis. 

Fig. 2 ; elle repréfente un 6affin renverie. 

a ja première pièce ou la pièce fupérieure 
du /acrum. b, le coccyx. d & h, comme dans 
‘la fig. 1. 2 , la crête inférieure , ou la tubc- 
rofité delz/chium. K, 1, comme dans la jp. 1. 
mr; le trou ovale ou ovalaire. 

Frs ; elle repréfente les os du fommet 
de la tête d’un enfant nouveau né, avec fes 
dimenfions. 

a, la fontanelle. 2, los frontal. c, locciput. 
dla future lambdoïdale. e, la future fagictale. 


f; los parictal. nn 
Fig. 4; elle repréfente la A d'un enfant 


OR. 


10  Syflême nouveau & complet 
nouveau né, regardée de côté, avec fes 
dimenfions. A | | 

a, le fommet. 6, l'occipuë c;,le front. à, 
la future fagittale. 

Tab. I]. elle repréfentele Saffin fous deux 
afpeéts différents, de front & de côte : les 
lombes, &la matrice d’une femme avant {on 
accouchement. 

Fig.1;a, a, les pièces de l'os facrum. 
b, los coccyx. c, Vos 1/z1um. d, les éminences 
antérieures de la crête de l'os z/ium. e,uné 


_ partie de los z/chium. h, la ligne interne ou 


faillante du même os. z, la tubérofité du 
même os. #, Z, los pubis. m, letrouovalaire. 
0,0, 0, le volume de la matrice, lorfqu’elle 
cft aufli étendue qu'elle peut l'être. p,p, p, 
les vertèbres des lombes. q, uné ligne tirée 


_ du centre du ha/ffin au fond de la matrice. 


Fig. 2; elle repréfente le #affin, regardé 
en face. a, b, c, d, comme dans la fr. 1, 
e, f,g,une partie de lz/Chium. h,1,K, 1, 
0,0,0,comme dans la f9, 1. q,la tête de 
los femur. | | 

_$. 4. Le vagin eft la feconde partie que 
nous avons à confidérer (6) : c’eft un tube 


(6) Le vagin eft au nombre des parties qu’on appelle 
parties molles ; ou parties génitales dn bain. Ellés font 
Anterdes & extermes. Les premières font la matrice, les 


trompes de fall ope, les ovaires , les vaifleaux fperma-" 
tiques , les ligaments larges, les cordons ou bandes 


qui 
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* qui s'étend depuis les parties naturelles ex- 


se 


à peu au-delà tab, ÎTT. fie. 1, let. d, dans les 


ternes jufqu'à l’orifice de la matrice & un 


. femmes qui n'ont point eu d'enfants, & qui 


eff placé entre la veflie & le recu. Quant à fa 


longueur & à fa largeur, elles ne font point 


conftantes, même chez les filles, quoique 


lon pufle cependant dire qu’en général 
| longueur chez celles-ci eft égale à la largeur 


de cinq doigts, & fa largeur à celle de deux; 


imais chez les femmes qui ont eu: des en- . 
fants, l'une & l'autre de ces dimenfons va- . 


_ ricnt beaucoup. 


… Le vagin eft d’une fubftance lâche; il eft 
membraneux extérieurement & très-ridé, fur- 


tout dans les vierges, cab. TEL. fig. x ,lerr, c, 


 <,c, mais il eft mufculeux extérieurements 
des fibres charnues font longitudinales & 

entrelacées de vaiffeaux fanguins (c) ;fon ex- 
 trémite poftérieure s'unit à l'extrémité du 


corps de la matrice (d), & entoure fon ori- 
fice un peu obliquement, de façon que; la 


femme étant droite, « la parois fupérieure 


k 


‘appellées ligaments ronds, & le vagin. Les externes font 


\ 


de mont de Vénus, le clitorisy les nymphes, les grandes 


lèvres , Le méat urinaire, & l’ofifice du vagin ; Qu l'orifice 


. exrérnc de la matrice. À 


(c) De Graaf de mulier. organ: p. 226. Winflow ; Erp, 
anat. Traité du bas-ventre ,n°. 648, | 
() Winflow, ébid, n°, 645. B 
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» du conduit eft fort près de l'orifice de la 
» matrice, & que la parois fupérieure en eft 
» éloignée : ce qui fait paroître l'extrémité 
» de ce vifcère plus avancée dans le conduit 
» en bas qu'en haut (e) ». Tab. IT. fig. 1, 
lert. d. 

La nature, en garniflant de rides l'intérieur 
du vagin, tab. IÉI. fig. 1, letr.c,c,c, n'a pas 
eu feulement pour intention le plaifir qu’elles 
excitent en titillant le gland dela verge, mais 
encore de faciliter fa diftention dans le remps 
de l'âccouchement : quant aux fibres longi- 
rudinales, elles aident, par leurs contractions . 
& leur raccourciflement qui foulèvent lori- 
fce de la matrice, lintroduétion de la fe- 
mencce du mâle dans ce vifcère , én même- 
temps qu'elles angmentent cette douce titil- 
lation , d’où dépend la volupté vénérienne, | 
par ces mêmes contrations qui raccourCif- 
fent le vagin & qui multiplient par coné- 
quent les rides de la furface interne. 

L'éxtrémité poftéricure du vagin eft plus 
large que l'extrémité antérieure ; d’où l'on 
peut avancer avec raifon qu'il a une forme 
conique, fur-tout chez les femmes enceintes: 
car fon extrémité poftérieure eft fixée à la 
matrice, & d'un aûütre côté cet organe fe 
diftend pendant la groflefie : il faut donc que 


0 


(e) Winflor, 1°. 646 6524 
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tettépartie du vagin fe diftende proportiona 
nellement ; par conféquent le vagin prend 
alors la forme d’un entonnoir, De plus, dans 
la groflefie là matrice monte : elle allonge 
donc encore le vagin ; & l’on peut dire que 
cet allongement eft un figne de la groffefle ; 
comme Azy/ch l'obferve ( f'). din 

Il eft de la dernière importancé , dans 
l'art d’accoucher, de bien connoître la con- 
nexion du vagin avec la matrice ; car c’eft 
par cette connoïfflance que l’accoucheur pars 
vient à bien juger de quelques cas particu« 
liers, $. $; $. 42, & à bien roucher les fem 
mes: or le soucher eft le feul guide für qu'il 
ait dans la pratique des accouchements. 

Le vagin tire {es artères des hypogaftri: 
ques ou iliaques internes (2). Ses nerfs vien. 
nent des facrés & de plufieurs branches des 
lombaires, du plexusméfentérique &du grand 
fympathique ou grand intercoftal (4). On 
rend raifon par-là de plufieurs phénomènes 
trés-remarquables relatifs au fexe féminin ; 
qui s'obfervent, foit pendant le temps des. 
règles, de [a grofleffe; de l'écoulement des 
lochies, foit après: de la fympathie par la: 
quelle quelqu’inflammation ou quelque dou 


. (#) Thef. 8, n°. 7; not, 6. nn | peer 

. (8) Winflow, Exp.anas, Traité du bas-véntre, n°, 2549 
€ Graaf, p. 226, | | 

| 4) Winfloy ; n° 623e 
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leur dela matrice communique à la tête & -: 


à l'eftomac les vertiges, le délire, les dégoûts 


& les vomiflements : auffi-bien que de la 
fenfation voluptueufe qu'excite quelquefois 
dans le clitoris le fimple chatouillement du 
mammeélon; c’eft que chez quelques femmes 


cette partie reçoit un beaucoup plus grand . 


ombre de ramifications de l'intercoftal (7). 


- (7) H y a plufieurs remarques intéreffantes à faire fur 


les grandes levres , les nymphes, le clitoris & lhymen, . | 


dont Burton n'a point fait la defcription. “ 
Les grandes lèvres defcendent du mont de Vénus, & 


font par- cout couvertes de poils. Dans les autres eli- : 


mats, leur ciffu eft un peu dur, ferme ; dans le nôtre 1} 
eft plus lâche : c’eft un mal pour un bien ; elles fe dé- 
chirent plus rarement. Elles cédent lentement chez les 
femmes qui les ont fermes & arrondiess &'alofs c’eft 
un grand art de favoir .retarder l'accouchement. Un 
accoucheur peu expérimenté fait tout ce qu'il peut 
pour ‘accélérer la délivrance d’une femme dès fa pre- 
mière couche : de-là des accidents très-fâcheux, dont 
le moindre eft la déchirure des grandes lèvres. Il y 2 
beaucoup plus à craindre de prefler la fin de l’accou- 
chement,; que de lé retarder. Un quart d'heure de re- 
tard_ne laifle rien. à redouter, & fouvent.un quart 
d'heure d'avance expofe les jours de la mère a un grand 
danger. Voyez le $. 48. Les cicatrices qui fe font aux 
grandes lèvres font toujours nuifibles ; & font:caufe que 
ces parties , ne pouvant prêter, fe déchirent dans, l'ac+ 
couchemént. Les chirurgiens doivent conclure de cette 
obfervation, qu'il eft de leur devoir dé les’ bien mé- 
pager , & quand ils font obligés d'y faire des.incifions. 
de les faire les plus: petites qu'il eft poffible ; comme 
de travailler aufli à ce que lès dépôts , qu'il neft pas 
tre ‘de voir fe former à ure des gréndes èÿres à la 
fuite des gonorrhées, ne la déforment Das Job 


al 


Le clitoris eit tantôt plus gtand , tantôt "plus petit 3 


. de l’art des Accouchements) ‘ $ 
+ 6.4. Ce canal (le vagin) conduit à la ma- 
* trice, vifcère deftiné à recevoir & à confer- 
ver le fœtus pendant neuf mois, & qui, eu 
égard à fa fubftance & à fa ftructure, eft plus 


? , | 2 à 
il eft ordinairement plus grand chez les femmes que 
chez les vierges. Quelquefoïs il s’allonge confidérable- 
ment;.ce qui a donné lieu de. croire aux hermaphro- - 
dites. Le gland eft en tout femblable à celui de la verge, 
excepté qu'il n'eft point percé. Quelques perfonnes-ont 
avancé que le clitoris trop long, nuifoit à la: fortie de 
* Venfaat., ce qui eft abfolument faux ; parceque dans 
Faccouchement tout eft rejetté en dehors, les nymphes, 
les grandes lèvres & le clitoris, enforte que l'enfant 
trouve le pañage libre. , | 

Les nymphes ou petites lèvres. s'étendent depuis le 
prépuce du clitoris jufques vers les deux côtés de Fori- 
fice du vagin. Dans l’état naturel, elles font cachées 
par les grandes lèvres. Dans l'acte vénérien elles {e 
gonflent, & augmentent la volupté par la fenfibilité 
exquife qu’elles doivent aux houpes nerveules qui y 
font en grand nombre. Quelquefois elles grandiffent 
outre melure : cela eft très-rare parmi nous; mais il 
n'eft rien de fi commun dans les pays chauds, jufqu’a 
un tél point qu'il y a des hommes qui font métier de 
les couper. Il-n’eft pas poffible que les nymphes nui- 
fent à l'accouchement, par la même raifon que j'ai don- 
née ci-deflus, en parlant du clitoris. 

L’hynen eft une duplicature membraneufe qui borde 
 J'orifice du vagin : on l'appelle ainf, parceque c’eft le 
facrifice que l’on offre au dieu du mariage. Chez les 
Hébreux, on expofoit aux yeux du public les draps où 
avoient couché les deux mariés, & il falloit qu'ils fuf- 
fent tant foit peu teints de fang , pour que la femme fie 


preuve de virginité jufqu’alors : preuve Bien équivo— 


que ! car une fille qui s’eft privée: pendant. quelque 
temps des plaifirs de l'amour, après en avoir joui plu- 
. fleurs années , pourra très-bien rendre un peu de fang, 
oriqu'elle s’y livrera de nouveau. : | 
3 
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admirable par fon méchanifme qu'aucune 
autre partie de tout le corps humain. Elle 
eft fituée dans le #affin proprement dit, $.2, 
tab, 1. fig. 2, tab. IL. fig. 1, entre la veflie 
& l'inteftin reclum. Quand elle ne loge au- 
cun fœtus , elle eft recouverte par la veflie 
remplie par les urines. Elle ne lui eft point 
adhérente , non plus qu'au rectum , fice n'eft 
par {on cou. En effet, fi elle adhéroit da- 
vantage à l'une ou à l'autre de ces parties, 
il feroit impoñlible qu'elle s’'étendit au point 
de remplir prefque toute la capacité du bas- 
ventre, fans faire éprouver à la femme les . 
plus cruelles douleurs à mefure qu’elle avan- 
ceroit dans fa groflefle , parceque fon volu- 
mé ne pourroit augmenter fans tirailler & 
déchirer les parties avec lefquelles elle au- 
roit de l'adhérence. $. 4 

Le fond de la matrice, dans fon état na: 
turel , eft un peu incliné vers los pubrs, & 
fon cou vers lé facrum : il fait par confé- 
quent un angle obtus avec le vagin. Plus 
get angle eft obtus chez les femmes, & plus 
facilement elles conçoivent , toutes chofes 
d'ailleurs égales, & vice verfa. Nous con- 
noiflons donc déjà une caufe de la ftcrilité 
des femmes ; car quand cet angle eft fi aigu, 
les fibres longitudinales du vagin ne peuvent 
élever l’orifice de la matrice dansle coït pour 
favorifer l'introduction de la femencedu mâle, 
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Cette defcription eft abfolument nécef. 
faire, quoïqu'en penfent quelques-uns qui 


Ja regardent comme inutile ; & l’obfervation 


frite de ce que je viens de décrire, fera 
d'un grand ufage dans la pratique de soucher 
les femmes, foit enceintes, foit attaquées 
de maladies, $. 42, afin de favoir fi ce qui 
en eft la caufe a fon fiége dans la matrice 
ou hors de la matrice, & d'appliquer enfuite 
les moyens curatifs les plus propres. Suppo- 
{ons , par exemple, qu’une femme augmente 
en. volume tous les jours : il eft encore in- 
certain , d’après les fymptômes, fi la caufe 


_ qui augmente ainfi le volume de fon corps. 


eft dans la matrice ou non. Une perlonne 
inftruite peut aifément par le roucher éclair- 
cit ce cas : car fi l’orifice interne s'avance 
dans le vagin comme dans état naturel, la. 
maladie ne dépend pas d’un fœtus, ni d’un 
faux-germe, ni d’un amas d’eau un peu con- 
fidérable renfermé dans la matrice; mais, 
d’un autre côté , lorfque fon orifice paroït 
plus court, plus life & plus mince que dans 
l'état naturel , s'il n’eft pas certain que la. 
caufe réfide dans cet organe, cela. eft au 
moins fort probable. Il arrive quelquefois 
que lon ne peut atteindre l’orifice avec le 
plus long doigt : en voici un exemple: qui 
eft arrivé dans l'hôpital de notre province 
d'York. 


té 


né Syflême nouveau & complet 
OBSERVATIONL. 


Une femme mariée, de la paroif]e de S'ut- 
ton, dans le Foreft , âgée de 30 ans, & qui 
avoit déja eu plufieurs enfants, commença 
en 1748 à éprouver tous les fymprômes de 
Ja groffeffe, à cela près qu'elle eut fes règles 
régulièrement: (après s'être arrêtées les deux 
premiers mois) elles étoient feulement moms 
abondantes qu'à l'ordinaire. Cela continua 
ainfi pendant fept ou huit mois, & alors le 
fein commença à fe remplir de lait. Vers ce 
temps-là cette femme éprouva’une fuppref 
fion d'urine ; quelquefois elle couloitun peu, 
quelquefois elle étoit fupprimée totalement, 
{: bien que l’on fut obligé d’appeller un chi- 
rurgienaccoucheur de cette ville. Il fit couler 
_ Jurine avec la fonde, & la femme futenfuite 
obligée d'ufer de ce moyen fréquemment; 
mais comme elle demeuroit à une certaine 
diftance d’York, & que fon mari n’étoit pas 
en état de farisfaire à la dépenfe où enga- 

coit une perfonne payée pour fe tenir au- 
rès d'elle dans fa propre maiïfon & la for 
ner ; elle demanda à entrer dans notre h6- 
pital. Elle y fut admife, & l’on ft fortir 
fes urines régulièrement avec la fonde juf- 
qu'à ce que par les moyens convenables on 
leñt mile en état d’uriner fans ce fecours. 
Pendant fon féjour dans cer hôpital, elle 
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paroïfloit encore avancer dans fa grofleffe ; 
{es mamelles fe remplifloient, & néanmoins 
elle avoit fes règles comme auparavant : cela 
dura ainfi jufqu'au onzième mois, felon fon 
propre calcul. Quoique j'eufle cédé ma place 
de médecin de cet hôpital en 1746, je fus 
appellé dans cette occafion. J’examinai & je 
touchai la malade ; mais il ne me fur pas 
poflible d'atteindre lorifice interne de la 
matrice, ni de toucher quelque partie de 
ce vifcère, & je ne pus fentir aucune du- 
reté, quelque preflion que j'exerçâfle fur 
l'abdomen. Cependant je réitérai mon exa- 
. men, & alors je trouvai une large tumcur 
adherente à los facrum. Depuis ce temps- 


1à la femme refta environ un mois à Phôpi- 


tal, & comme elle urinoit bien , elle en fut 
renvoyée ; mais cinq ou fix femaines après 
“elle y revint, parceque la fuppreffion repa- 
rut ; & après s'être fait fonder , elle retourna 
chez elle, où elle pafla deux mois tourmen- 
tée par les mêmes fymptômes. Elle n’a point 
eu d'enfants depuis, & jai appris qu'elle n'a 
point vécu long - temps. Mais revenons à 
notre fujet. … | hs xl 

6.6. La matrice reflemble à une poire ap- 
plate, ou plutôt à un triangle, dont les an- 
‘gles font arrondis. Chacun de fes angles eft 
“percé d’un trou, «ab. LIL. fig. 1, lerr. d, 1,1; 
à longueur égale la largeur de crois doigts, 


! 


+ L'Art des 
Accouche- 
ments, édit. 
4766 ; P. 39. 
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en comptant le pesit cou, qui a à lui feul un 
doigt de longueur ; la largeur du fond eft 
de deux doigts & demi, & celle di cou na 
pas tout-à-fait deux doigts (7) chez les fem- 
mes qui ont eu des enfants ; mais chez celles 
qui n'en ont pas eu, elle n'a guères plus de 
la moitié de cette mefure. Selon de Graaf, 
le poids de la matrice des enfants égale un 
gros ou un gros & demi, & celle des femmes 
qui ne peuvent plus concevoir, ou des filles 
qui font en âge de puberté, une once où 
üne once & demie : au refte, 1l faut obferver 
que fon poids & fes dimenfions varient chez 
la même perfonne , felon qu'elle eft moins 
éloignée d’avoir fes règles, ou felon qu’elle 
a pañlé le temps où elles ont coutume de . 
paroître. S. 8. 

La cavité de la matrice, dans les vierges, 
peut contenir une petite amande, & il y a 
deux lignes qui s'étendent depuis le mufeau 
de tanche juiqu’à fon fond, dont l’une eft au 
côté fupérieur, l'autre au côté inférieur (8), 
& qui s'approchent tellement, fi elles ne font 


9 


(3) Très- peu d’anatomiftes font mention de cette 
ligne. Quelques obfervateurs, dit M. Levret *, ont cru 
remarquer que la cavité de la matrice ef comme par- 
tagée dans fon milieu, tant antérieurement que pofté- 
rieurement, en deux parties égales , par une ligne grêle 
& légèrement faillante : le plus fouvent il eft du moins 
très-difficile de conftater la réalité de cette ligne. 
. (ë) De Graaf, de mulier. organ. cap. à | 
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point entièrement contigues l’une à l’autre ; 
qu'elles divifent la matrice en deux ventri- 
cules, dont l'extrémité, qui regarde les cor- 
nes, eft plus ample. Dans ces ventricules , 
“aux deux angles de la matrice appellés cor- 

nes, il y a deux petits trous, qui font l'iflue 
des trompes de Fallope, tab. LIT. figur. 1, 
lert. :, pour laïffer pañler l'œuf imprégné. 
… La matrice, à l'endroit où elle s'ouvre 
dans le vagin, a à l'extérieur comme des 
lèvres qui reflemblent au nez d’un jeune 
chien, tab. LIT, fig. 1 , lert, d, & elle fait 
une avance dans ce canal, qui s'appelle #u- 
feau de tanche. Il a environ un doigt de lon- 
gueur ; il eft plus large à l'extérieur qu’à fon 
entrée dans la matrice, & 1l y a fur fa furface 
interne une grande quantité de petites fen- 
tes, que Morsagnz (k) appelle valvules (9), 
«ab. LIT. fig, 1, l'est, f. 
Par ce mufeau de tanche, la fage Provi- 


(o) Ces valvules ou rides s’oppofent à l'introduction 
de tout corps étranger dans la matrice. On frémit d’hor- 
reur quand on pi qu’il y a des mères aflez dénaturées 
pour tenter de détruire le fruit qu’elles ont conçu lorf- 
qu'il eft encore renfermé dans leur fein 3 mais elles en 
portent tôr ou tard la jufte peine; car outre qu'elles 
s'efforcent en vain de remplir leurs vues criminelles , il 
eft impoñfible qu’elles ne bleffent point quelques-unes de 
* ces rides ou vaivules, d’où naïffent les exuhérations, les 
+ inflammations , la gangrène & la mort. 

3 k) Adyerf anat. Ï, p. 12313: 14. Adv. IVip. 653 
D 68, s | ù 


— 
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dence à non-feulement pourvu À l'introduc: 
tion plus facile de la femence dans la ma- 
trice, mais elle la encore conftruit de façon 
que fon côté interne eft fermé tandis que 
celui qui eft externe {e diftend & souvre 
comme un entonnoir à mefure que le fœtus 
prend plus de volume, & qu'il prefle la ma- 
tricé de dedans en dehors. | à 
Dans toute la cavité de cet organe, mais 
plus particulièrement proche de fon cou, ily 
a une grande quantité de petites glandes qui 
filtrent un mucus ou une liqueur qui, quand 
elle eft trop abondante, donne naïflance 
à la maladie communément appellée fleurs 
blanches. I paroi que fi la Providence a 


placé un plus grand nombre de ces glandes 


proche du cou de la matrice, c'eft que fon. 
fond eft ou doit être occupé par le placenta. 
Le principal ufage de ce mucus où de cette 
liqueur eft d’humecter ou de lubréfier cette 
partie du chorion qui touche à la matrice, 
& de favorifer le relâchement du wu/feau de 
anche fur la fin de la groflefle & dans le 


temps de l'accouchement. En effet, on ob- 


ferve qu'il eft beaucoup plus long & beau- 
coup plus difficile lorfque ces glandes font 
attaquées de quelque vice, ou lorfqu'une 
femme, à la. fuite de quelqu'accident, entre 
dans le travail avant qu'une fufhfante quan- 
tiré de wucus foit filtrée ; & il l'eft encore 
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plus fi les eaux re font écoulées quelque- 


7 auparavant. 

.6:7. De Graaf (/) a obfervé une die: 
rence confidérable dans les différentes parz 
ties de la matrice, quant à la fermeré &à 
la force. La partie externe de fon. fond, 
dit, n'eft ni fi ferme ni fi forte que la par- 
tie interne ; & celle-ci ne left ‘pas tant que 


celle qui avoifine le cou. La matriceeftcom: 


pofée d’une fubftance fpongieufe (m#), qui 


reflemble en quelque façon à celle. Le Ja 


rate, où plutôt 2 à celle des corps cayerneux. . 


de à verge, Il VA dans cette fubftance plu- 
fieurs artères qui ont leurs orifices dans des 
cellules ou des finus, ab. LIT. fo. v, lesr. 9 
tab, IF. let. K, &° L' lefquels, fe 
à leur tour sp : cavité. de: la. Matrice + 
tab TTL. fig. v, lett.h, tab. TV lerr. e, be 
&.y verfent des liqueurs, qu'il.cit aifé de 
voir fortir de leurs petits canaux en preffant 
mollement la fubftance intérné d’une ma- 
trice. Ces cellules ou finus fe diftendent dans 
‘Jetemps de la groflefle , & augmentent 
d Lee de cet organe. N 

: Sa fubftance extérieure «eft:: compolée dé 
paques réticulaires de fibres ‘chatnués, dont 


a pale Malpighi (2 Lai face. interne du ini 


A) De mulier. org fe tof Nha QAR Da A 
* + (mn) De Graaf,pi24oi » A Se TE ue e s0 
(nr) Epifft. ad Jpon, À CL AE RE 


AéROrpene 
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fond, $. 55 , ou le fond, eft compofé de 
fibres difpofées en petits cercles, & décou- 
vertes par Ruy/fch : elles portent en confé- 
quence le nom de muicle de Ruyfch (ro); 
ou de mufcle orbiculaire (0), rab, W, leur. 
b,b,c,d. Je n'ai pas feulement trouvé dans 
cette partie de la matrice ces fibres dont a 
parlé Ruy/ch; en obfervant celle d’une fermis 
me grofle qui a été ouverte devant moi, & 


(ro) Tous les anatomiftes ne conviennent point dé 
lexiftence de ce mufcle. Smellie ne l'admet point. 

« M. Ruyfch prétend avoir fait depuis peu la décous 

» verte d’un mufcle de figure circulaire, fitué au fond de 

na matrice, & qui fert, felon lui , à expulier le placentæ 

» après l'accouchement. Je ne fçais trop fi cette obferva- 

» tion de M. Ruyfth:eft bien avérée ; tout ce que je fçais, 

p c'eft que j'ai difféqué avec foin plufeurs matrices de 

» femmes nouvellement accouchées, & que jufqu’à ce 

» jour je n’ai pu voir le mufcle en queftion ». Anatomie 
chirurgicale de Palfin, derniere édit. pag. 216. Aer 

Le-tiflu de la matrice eft fi compacte & fi ferré, que 

; … Von ne fauroit en développer la ftruéture dans tout autré 
temps que dans celui de la groffeffe ; mais alors étant 

plus lâche , il eft plus facile de fuivre la difpoñition des 

fibres mufculaires placées à la furface interne dé ce vif 

cère. Les unes fontlongitudinales, & lesautres tranfvers 

fales. Les longitudinales partent du fond comme d’un 

centre , & s'étendent jufqu'au cou. Parmi les tranfver= 

fales , les unes qui coupent les longitudinales à ‘angle 

droit, peuvent être appellées orbiculaires. Les autres 

( font plus obliques. Voilà la véritable difpofition des 
xRoœderer, fibres de la furface ‘interne de la matrice *. os 
$.95:96:97 : (o) Ruyfch, Epiff. Vatero ; de mufc. orbic. Hecqueti,, 
Lamottés pif, ad D. D— The. 6, cab. IV.n°.s. Adver. 

p.266, Dec, 3 ,p. 35» tab. LIL, figx. De Graaf, organ, muliere 

ab, VII, B, D, e ñ ù Le , 
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qui étoit morte fans être délivrée, mais en- 
core plufieurs autres fibfes mufculaires qui 
paroïfloient partir d’un centre comme au- 
tant de rayons , & qui étoient placées entre 
ces orifices qui font au fond de la matrice, 
tout-à-fait à l'endroit où les trompes de Fa/. 
lope entrent dans cet organe. 748. 1Y7. 1,1. 
Jene connois aucun auteur qui en fafle quel- 
que mention. Par la difpofition circulaire de 

ces fibres, nous pouvons rendre raïfon dé 
plufieurs phénomènes différents qui s’obfer- 
vent dans les accouchements & dans les ma- 
ladies des femmes; mais cela paroîtra plus 
évident par la fuite, $. 40, 55. 
$.8. Ces orifices ou canaux, $. 7,148. III: 
fig. 1, leur. h, tab. IV. let.e,e,e,e, font 
* fur-rout très - multipliés dans le fond de la 
matrice ; ils ne font que les extrémités d’au- 
tes canaux qui partent des cavités plus gran- 
des ou des fus logés dans la fubftance mé- 
me de ce vifcère. J'ai eu occafion d’obferver 
celui d’une femme qui mourut au bout de 
fon terme accompli fans être délivrée , & 
j'ai diftingué plufieurs orifices s'ouvrant hors 
de la fubitance de la matrice dans lé même 
finus : il y en avoit quatre à. certains en- 
droits, & cinq ou même fix à d'autres. Ç: 10. 
Obférvaron II. AE IE Pr PS UE 
Ces finus font. des cavités membraneufes 
 gncre lefquelles eft établie une communica: 
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tion réciproque. Les branches latérales d'une 
très-grande quantité d’artères répandues au- 
tour d'eux y aboutiflent , & il en part des 
veines qui vont fe réunir aux autres veines 
qui rapportent le fang des autres parties de 
la matrice (p). Ces finus font diftendus par 
le fang dans le temps des règles, &alors leurs 
orifices font élarois (g). Mauriceau(r) a.ou- 
vert une femme qui avoit éte pendue pen- 
dant qu'elle avoit fes règles, & il a obleryé 
que les vaifleaux du fond dela matrice étoient 
beaucoup plus amples que ceux du cou. & 
que des petits grumeaux de fang partoient 
auf des orifices qui font au fond de ce vif 
cère (s). Nous voyons donc que pendant la 
groffefle, les finus & leurs canaux, qui s'ou- 
vrent dans la matrice, {e diftendent & s'am- 
plifient par degrés, fi bien qu'au neuyième 
mois de la geftation, ils le font aflez pour 
admettre le bout du plus gros doigt, & que 
les canaux ou orifices qui s'ouvrent dans la 
matrice Mont capables d'admettre l'extrémité 


(») Malpig. Epiff. ad fpon. littr. Mém. de l’Acad. des 
SCIENCES » T7OI . mi by, * 
(g) Barthol, an. ref. liv. I. cap. 28. Morgag. adver]. 

“anat. I. 633) Advs IV. $27.0 9 : PAORMRUUE 

(r) Obférv::49. a D (D (II LTOQ 20 : Fes | 41D , 
{s) C’eftune obfervation faite par quelques-uns,que : 
lorfqu’une femme eft pendue , ce fupplice pouffe le fang 
æar en bas au point qu’il coule comme dans le remps des 


règles, 113 
du 
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du petit doigt (r). Ces finus s’obfervent dans 
coute la fubftancé de la matrice (4); mais ils 
font plus amples dans fon fond, où fonr pla- 
cées les fibres circulaires (#7) & auquel eft pe 
communément attaché le placenta, rab. IF. 

der. b, b,b, que dans toute autre partie (x). 

 Ïs communiquent avec les artères & les vei- 
nes , & s'ouvrent dans toute la cavité de la 
matrice, fur-tout vers le fond : aufi obfer- 

Yons-nous que les règles & les lochies cou- 

lent de ces canaux. | 11e 

 $. 9. Ces finus font d’un ufage beaucou 
plus für que n'auroient été des canaux arté- 
ricls ; car ces derniers auroient occafionné 

“une trop grande hémorrhagie après la fépa- 
ration du placenta : accident qui eft empé- 

- ché par les moyens qu'a employés la nature. 
Les petites. branches artérielles font telle- 
ment difpofées fur les côtés membraneux 
des finus , qu'elles font comprimées auffi-tôt 
que la matrice entre en contrattion : ce qui 

empêche néceflairement un trop.grand écot- 
lement de fang. De plus, la réfiftance que 
ce vifcère apportoit au retour de fon propre 
fang, par fa preffion fur les grofles veines, 
EEE 

JouC:) Morgag.\cdy. arnat, I. $. 26. Ady. IV. p. 47. 
Cu) Ibid. ady. I. tab. 3. Albin, rab. 7, de ner. gravid. 
G) Ruyfch, adv. Dec. 2 , n°. to. 


(x) Deventer, ars obffet. cap. ». Morgag. ad. I. p.45 
46. Ady. IV. Ps: 48 3 49 { À 


- 
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érant enlevée lorfqu'il fe contraéte, il s'en- 
fuit que les rameaux latéräux des petites ar- 
tères.ne peuvent être que très-peu diftendus 
1 par le fang, & qu'en conféquence les finus 
n'en recevront qu'une très-petite quantité : 
il faut donc néceflairement que les lochies 
diminuent & deviennent plus pales. Ce mé- 
-chanifime nous conduit à l'unique moyen de 
fauver la vie aux femmes dont le placenta 
fe détache avant l'accouchement : c’eft de 
les délivrer fur le champ. Il nous apprend 
encore que l'écoulement des lochies. doit 
cefler d'autant plus vite que la matrice a 
plus de forces. 
s. 10. Par la ftruéture, la fubftance , &c. 
-de cet organe, $.6,7,8,9,ileft facilé de 
voir l'avantage qui réfulte de ce qu'une de 
fes parties s'étend plus que l'autre (11); ce 


SRE EEE SEEN ANSE ES 


(11) Il éft certain qu’il eft une partie dela matrice , 
‘comme le dit Burton, qui s'étend dans la groflefle plus 
Fu les autres ; mais il eft dans l'erreur, de même que 
-Deventer, en croyantque cette partie eft le fond. Ce der- 
“nier , & tous ceux qui adoptent la preuve qu'ilapporte, 
{e font laiffés féduire par Les apparences. Il efkvrai qu'à la 
“fin de la groffeffe les ligaments de la matrice paroiffentau 
“premier coup d'œil êtreunis à cet organe plus bas qu'ils 

ne l'écoient auparavant ; d'où la conciufon naturelle eft 
-que le fond , en s’étendanc plus que toutesles autres par- 
ties, augmente la capacitéde cer organe. Maisfi l'on y fait 
plus d'attention, l'on verra que les ligaments , vraiment 
attachés à fa partie fupérieure comme avant fa grofieffe , 
font couchés alors, & pour ainfi dire collés contrelle 
jufau’à une partie plus baffle , où ils commencent à s'en 
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di arrive réellement ainfi. C’eft le cas done 
Deventer(y) parle en ces termes : « Si igitur 
» ex omnmi parte æqualiter extenderetur, tunc 
» fequercrur,,iplus ligamentain quarcà figurà 
> habita in proportione fundo æquè propin- 
» qua efle ac in tertià. E contra 'patet liga- 
» imenta in 1{to extenfo utero multo inferiora 


» efle ; unde concludimus urerum in fundo 


» multo magis extendi quam in aliis partibus 
#uis *», Iditencore dans un autre éndroit- 


éloigner ; d’où l’on juge , quand on n'apporte pas toute 
l'attention néceflaire , que c’elt à cette dernière qu'ils 
s'umflent. Le fond de la matrice ne s'étend donc point, 
ou ne s'étend Que très-peu, puifque fes ligaments fé 
trouvent au même endroit où ils font quand cet Organe 
eft réduit à fon plus petit volume ; ce que chacun eft à 
portée de conftater foi-même par l’obfervation. C'’eft 
par une fuite de cette erreur qu'on à avancé que les li- 
gaments étoient pendant la groffeffe dans un étar de re- 
lâchement &.de repos * ; ce qui eft faux , puifaw’au con- 
traire ils font très-terdus, étant obligés de prêter & de 
s’allonger-à mefure que la matrice s'élève dans la capa- 
cité de l'abdomen : c’eft même par cette raifon qu'ils 
s'appliquent contr'elle au point dé faire croire à ceux qui 
ñe les examinent pas aflez attentivement , qu'ils s'atta: 
chent à fa partie mitoyenne. On lit dans les livres de 
Prefque tous Les accoucheurs , quelle fondde da matrice 
.siétend & fe dilate plusique les dutres parties 5: mais à 
ne faut pas s'en laifler impofer par ce grand nombre d’au- 
torités : une obfervatron plus fcrupuleule doit être le feu 
. guide, & ce n’eft qu'à elle qu'il faut avoir recours-pour 
. découvrir la vérité. 
(y) Pag. 30. 


: (*) Par conféquent fi l'extenfion de la matrice éroit 


gale par-tout, il s’enfuivroit que fes ligaments ; tels 
E2 . ”\ 5 : 
qu on les voit dans la quatrième figure , feroienc en pro- 


* Lamotte, 
P. 1250. re 


3»  Syfléme nouveau Ë complet 
« Quo magis Uterus extenditur, ed magis dif- 
» ferre longitudinem & magnitudinem fundi 
» fupraligamenta ». À uyfch(x) & Albinus (a) 
ont obfervé la même chofe. J'ai comparé 
moi-même leurs sables avec la matrice d'une 
femme grofle qui mourut fans être délivrée, 
& j'ai trouvé leur defcription jufte en tout, 
fi ce neft à l'égard de la partie à laquelle 
adhère le placenta. Le lecteur peut prendre 
quelqu'idée de cela en comparant la cab. IT. 
figur. 1, ler. i,i, avec la tab. TW7. ler. L, b, 
6. 12. Il feroit très-utile pour ceux qui n'ont . 
nulles occafons d’obferver fur les femmes 
mêmes, & il ne s'en préfente que rarement, 
$. 12, de fe procurer les sables des auteurs 
dont je viens de parler. Nous fommes à pré- 
{ent en état d'expliquer pourquoi pendant . 
la groffefle le fond de la matrice acquiert 
plus d’épaifleur, tandis que fes autres parties 
reftent à peu près dans le même état (12). 


metier tre ES 


portion auffi proches du fond que dans la troifième : tan- . 
dis qu'au contraire il eft clair que ces ligaments font 
beaucoup plus inférieurs dans la matrice diftendne ; d’où 
nous concluons que fon fond fe diftend beaucoup plus 
que toutes fes autres parties —— Plus la matrice eft 
diftendue , plus eft confidérable l’excès de la longueur &e 
de la grandeur de fon fond au-deflus des ligaments. 

(12) Ce phénomène eft un de ceux que tous les accou-. 
cheurs ont pu obferver, foit en faifant l'opération céfa- 
rienne , foit en ouvrant les femmes mortes auffi-tôt après 

{4 Thef. 8, n°.7, not, 2 & not. 6, 

(a) Tab. deuter. gray. | 


_ 
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L'épaifleur de la fubftance de la matrice 
varie fouvent chez les différents fujets ; mais 
il faut obferver queles femmes qui ont donné 


Paccouchement , ou dans le travail , l'enfant étantencore 
- renfermé dans la matrice : cependant il eft contefté par 
quelques-uns. Smellieaflure que l’épaifleur de la matrice 
refte la même : « A mefure, dit-il * , que cet organe ac- 
» quiert plus de volume, fes vaifleaux fe dilatent à pro- 
» portion par l'augmentation du fluide qu'ils contien- 
» nent, de forte que dans le temps de l’accouchèment, 
» il s'entrouve d’aflez gros pour recevoir le petit doigt : 
» Ja fubftance de la matrice conferve cependant toujours 
» fon épaifleur naturelle pendant tout le temps de la grof- 
mfefle ». Mauriceau prétend qu’elle diminue alors : «Il 
n eft très-certain, dit-il *, que plus la matrice fe dilate 
» dans la groffefle , plus elle devient mince & déliée ». 
Dulaurens , Riolan , Bartholin , Deventer, Ræœderer **Y, 
Lamotte* ** ,penfent comme Burton , favoir , que l’épaif- 
feur de la matrice devient plus confidérable à mefure qu 

la groffeffe avance vers fon terme. Voilà donc trois fen- 


timents différents. Je commence par établir que celuide P 


Burton eft vraiment conforme à laraifon & à l'expérience. 
En effet, fi l’on ouvre une femme morte après la déli- 


* Traité de 
la théorie & 
de la prati- 
que des ac- 
couch. tome 


IT > P. 97. 
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des accouch. 
P. 11794: 


vrance , ou lorfque fon enfant eft encore renfermé dans : 


la matrice , on trouve la fubftance de cet organe plus 
épaifle ; & c’eft fur-tout vers fon fond que cette épaif- 
feur eft plus remarquable : la plüpart des accoucheurs 
ont fait cette obfervation, & Mauriceau lui - même en 
convient. Mais de plus, la raifon infinue que cela doit 
* être ainfi : les fucs qui abordent à la matrice avant la 

grofeffe , font évacués par les règles ; trouvant une iflue 
* libre, ils ne furchargent pas les vaifleaux, & en s’éva- 
cuant régulièrement , ils font place à ceux qui viennent 
après eux. Ce n’eft plus la même chofe quand, l'impré- 
 gnation étant faite, le placenta & le chorion font collés 
à toute la furface interne de la matrice, car le fang ne 
. peut plus s’épancher dans la cavité de cet organe, il faut 
qu'il refte dans fes vaifleaux 3 cependant il aborde con- 


j 


4%. S'yffême nouveau & complet 
jieu à la plupart des obfervations , étoient 
dans un état morbifique : car Mauriceau (6) 
dit avoir trouvé la fubftance de la matrice 


tinuellement de nouvelles humeurs : il s'enfuit donc une 
furabondance & une furcharge confidérables. On dira 
peut-être qu'une partie de ces humeurs ef abforbée par 
Je foetus s mais je demanderai fi cette partie équivaut à 
celle qui fortiroit par l'évacuation menftruelle. Il s’en 
faut bien, car le fœtus confomme très-peu, fur-tout dans 
les premiers mois 3 ce qui donne lieu à des accidents 
aui ne reconnoiffent point d'autre caufe que la pléthore. 
Qu'arrivera-t-il de-là ? les vaifleaux feront diftendus & 
goniés par la quantité exceflive de fang qui ne peut 
s'évacuer, & qui s'y amafñle de plus en plus ; la fubftance 
de la matrice fera donc épaiie néceflairement, & elle 
le fera davantage vers fon fond , parceque cette partie 
a un plus grand nombre de vaiffeaux. L’'obfervation que 
fait Burton relativement à l'augmentation du volume de 
la matrice jufqu’à l’âge de puberté, peut encore fervir 
à faire comprendre le phénomène dont il eft queftion. 
Jufqu'à l’âge de puberté, Le fang qui aborde à la ma- 
trice n’a point d'iflue pour en fortir : aufhi\ cet organe 
augmente-t-il en volume & en épaifleur; mais lorfque 
les règles arrivent, c'eft-à-dire lorfque fes vaifleaux font 
débarraflés de la quantité furtbondante du fang , il refte 
dans le même état où il étoit dans le temps où a com- 
méencé l’éruprion menftruelle, & il le conferve jufqu'à 
_ celui de la groffefle, | | 
Cette épaifleur augmentée de la matrice pendant la 
grofiefle à choqué quelques accoucheurs, parcequ’ils 
n'ont pas Compris comment elle pouvoit s’'amplifier & 
devenir en même-temps plus épaiffe. En effet, il eft 
certain que ce phénomène eft bien difficile à entendre, 
fi l'on admet que la cavité de la matrice angmente , 


_ parceanie fes fibres font allongées, tiraillées 3 car toute 


fibre qui Fab , diminue néceffairement de grofieur , 
& exprime le fluide qu'elle contient. Mais fuppofons. 
(b) Obfers. 251. De 
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épaifle de trois ou quatre doigts dans une 
femme dont l'enfant étoit tombé dans l’a4- 
domen. Le même auteur (c) ayant ouvert 


que l'allongement & le tiraillement des fibres de la ma- 
trice ne contribuent en rien à fon extenfion dans le temps 
de la groffeffe, mais bien le développement des fibres 
pliflées , ramaflées & mifes comme en dépôt à la partie 
de la matrice qu’on appelle lé cou : or il eft facile de 
fentir, d’après cette fuppoñfition , que je montrerai par 
la fuite n'être point hafardée , que la fubftance de cet 
organe fera beaucoup moins compacte qu'avant la grof- 
fefle , & que fes vaifleaux gonflés & diftendus outre me- 
fure , augmenteront fon épaifleur en même-temps que 
fa capacité deviendra chaque jour plus confidérable. 
Lamotte étoit dans cette opinion : « que la matrice, au 
» contraire des autres membranes du corps, ne devient 
» pas plus mince en s'étendant , & qu’elle avoit dans fa 
» plus grande extenfion autant d’épaifleur qu'elle avoit 
» dans fon érat naturel ». Cependant quand on examine 
ce qu’il dir dans deux autres endroits : « quelles préro- 
» gatives ont-elles ( celles de la matrice) fur toutes Îes 
» autres membranes, qui en s’abreuvant fe groflflent fi 
» manifeftement, qu’il feroit impoñible qu’elles flffent 
mabreuvées fans fe grofir , & devenir plus épaifles 
» qu'elles ne l’étoient dans leur état naturel. — Quand 
» je foutiens , contre le fentiment de Mauriceau, que la 
» matrice eft plus épaifle & plus forte pendant tout le 
» temps de la groffefle , que dans tout autre temps, je 
» ne prétends pas donner une mefure exorbitante à cette 
» épaifleur » ; & les obfervations qu’il rapporte, il eft 
raifonnable de conjecturer qu'il étoit très-porté à admet- 
tre le phénomène tout entier , & tel qu'il eft reconnu 
par Burton, Ræderer, & plufieurs autres; mais qu'il fe 
reftreignoit ainfi , parceque , ne pénétrant pas la véritable 
caufe , il ne pouvoit donner fon confentement à celle 
aui a été alléguée par quelques-uns, favoir , que la ma- 
trice a cette qualité toute différente & oppofée aux au- 


(c) Obférv. 149. 
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une autre femme parvenue au bout de fon 


{ 


terme, trouva l'enfant tout corrompu, & la 
partie antérieure & inférieure de la matrice 


_ tres parties membraneufes, que plus elle s'étend, plus 


elle s’épaimit & fe fortifie : néanmoins il n’a pu éviter 


_ l'erreur 3 parceque non-feulement la fibre qui s’étend & 


s’allonge ne peut pas acquérir plus d'épaiffeur , mais ne 
peur pas même conferver celle qu'elle a , s’'amincit né- 


_ceflairement, & exprime, comme je l'ai déja dir, le 


fluide qu'elle contient. La fibre de la matrice n'a pas 
plus de privilége que celle de toutes les autres parties 
du corps, & il lui arrive certainement ce qu'il arrive à 
toutes les autres. Lamotte auroit donc mieux fait de s’en 
tenir au phénomène , fans tenter de l'expliquer. Il ne 


_ connoifloit qu'une partie de fa caufe , favoir , la furabon- 


dance des liquides ; mais il ignoroiït l’autre, favoir , le 
développement des fibres, qu’il faut mettre à la place 
de l'allongement qui ne peut avoir lieu. 

Smellie ne donne aucune preuve de fon aflertion:, 
finon que l’épaifleur naturelle de la matrice eft entre- 
tenue par la diftenfion proportionnelle des vaifleaux qui 
entrent dans fa compofition ; c’eft-è-dire, qu'ils fe dif- 
tendent à proportion que les fibres allongées s’amin- 
ciffent, eu, ce qui revient au méme , que la matrice 
regagne , par la diflenfion de fes vaiffeaux, Pépaiffeur 
qu’elle perd par l'allongement de fes fibres. Mais outre 
que Smellie a contre lui Les expériences & les obferva- 
tions des plus habiles acconcheurs , il fappofe cet allon- 


gement , que l’on ne peut 1dmettre quand on confidère 


de quelle fibre eft compofée la matrice , de la fibre muf- 
L \ D * » 
culaire , laquelle allongée à un certain point, n'a plus 
de force contractile : or la matrice, qui n'a que trois 
A « SIN 3 > \ ALES 
pouces de hauteur, croit jufqu’à douze & mème quinze 
dans la groffeffe ; comment donc concevoir que fa fibre 
L al 3 \ . à 
puille s’allonger à un tel point fans fe rompre ? & en 
fuppofant qu’elle le puiffe, comment concevoir qu'elle 
4 L2 2 . + 
jouiffe encore de fa force contraétile ? Cependant il eft 


“ 


certain que la matrice , parvenue à fon plus haut degré 


AE 


de l’art des Accouchements.  3$ 
n’étoit pas plus épaifle que la veflie urinaire, 
tandis que la partie poftcrieure etoit de deux 


lignes , non -feulement à l'endroit où étoit 
DDDDODDpDpDpOpDpODpDpEEEEEEEEE————— 
_ d’accroiffement , fe contraéte puiflamment , non-feule- 
ment dans l’accouchement pour chafler l'enfant, mais 
encore après lorfqu'il eft forti. | 

Il nous refte à réfuter Les raifons fur lefquelles Mau- 
riceau appuie fon fentiment. J'ai fuffifamment prouvé que 
l'allongement des fibres, auquel il attribue {a dilatation 
de la matrice, ne peut avoir lieu. Quant aux exemples 
de la veflise & d’une mafle de cire proportionnée en 
groffeur & en figure à celle dont la matrice nous pa- 
roi: incontinent après l'accouchement, ils font tout-à- 
fait défcétifs. La veflie n’a point la même ftructure que 
la matrice ; elle n’augmente pas en volume dans la même 
proportion que ce vifcère par l’amas des urines ; elle 
s’en débarrafie plufeurs fois le jour, tandis que la ma- 
trice croit pendant neuf mois entiers, & n’eft débar- 
raflée qu'au bout de ce térme du corps qu'elle renfer- 
me ; enfin Les vaifleaux de la fubftance de la veffie ne 
reçoivent pas une plus grande quantité de fang dans un 
remps que dans un autre ; & ce qui le prouve, c’eft 
que, comme dit Lamotte, « aufi-tot qu’elle eft vuide, 
» elle reprend fa première forme , fans qu’il y ait rien 
# d'altéré dans fa fubftance ; au lieu que la matrice, 
» bien loin d’en faire autant après l'accouchement, refte 
» plus épaifle en ce temps-là qu’en tout autre , parce- 
‘» qu’elle eft abreuvée de quantité d’humeurs qui s’écou- 
» lent néceffairement peu à peu , fans quoi elle ne revien- 
» droit jamais dans fon premier état ». Enfin ne fait-on 
pas que les fibres de la veññe reftent atones après les 
rétentions d'urine , par l'effet de la diftraétion qu'elles 
ont éprouvée > Cependant peut-on La comparer à celle 
| au’éprouveroient les fibres de la matrice, s’il étoit vrai 
qu'elles s’allongeäffent affez pour donner à ce vilcère la 
longueur qu'il a à lakfin de la groffeffe > Ainfi cet exem- 
ple , loin de favori 


le fentiment de Mauriceau , ajoute 


encore aux. preuves que jai données contre l’allonge- 
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attaché larrière-faix, mais auffi à deux doigts 
aux environs. Schurigius (d') parle aufli d'une 
femme parvenue également au bout de fon 
grme ; dont la matrice fe rompit daris le 


mm eq 
qu - _——— : 


ment des fibres de la matrice. L'exemple de la mañle de 
cire eft auffi mal choifi : Mauriceau veut qu’on l’étende 
affez pour qu'elle puiffe environner l'enfant, le placenta 
& les eaux, & il prétend que l'on pourra juger alors , 
par fon épaifleur, de celle que pouvoit avoir la matrice 
avant l'accouchement. Mais, comme le remarque encore 
fort bien Lamotte, « ilnya point d’artifte, quelqu'adroit 
» qu'il foit, qui n'échoue, lorfqu'il voudra former de 
> cette cire un globe capable de contenir deux ou trois 
» enfants, leurs arrières-faix , les eaux & les membra- 
» nes ; c’eft une chofe impofñüble, ne le fit-il pas plus 
» épais que la toile la plus fine, celle que l’on nomme 
» moufeline ». Je ne m'érendrai pas davantage fur ce 
fujet; & je finirai par faire obferver que c’eft cetallon- 
gement prétendu des fibres qui a jetté dans l'erreur Mau- 
riceau & tous ceux qui ont adopté la même opinion. 
Is onc cru fauffement que la matrice fe dilatoit , parce- 
que ces fibres s’allongeoient : or toute fibre qui s’allon- 
ge, s’amincit; voilà de quoi ils ont été frappés , & ils 
Sen font tenus Jà , fans fe donner la peine d'examiner le 
- phénomène de plus près s ou s’ils l'ont examiné , ç’a été 
avec des yeux prévenus, & ils ne l'ont pas vu tel qu’il 
eft. D'autres accoucheurs, comme Ræœderer, Deventer ; 
Lamotte, Burton , ont reconnu le phénomène , & en ont 
attefté la vérité , quoiqu'ils expliquaffent de même l’ex- 
tenfion de la matrice, fans s’appercevoir que, fi leur ex- 
plication étoit jufte , le phénomène ne pourroit exifter. 
L'expérience , les obfervations , la nature de la fibre muf- 
culaire , les effets qui fuivenc de fon allongement & de 
f diftrattion exceflive , l'épaififfement de toutes les 
membranes qui s’abreuvent de fluides , font autant de 
moyens pour réfuter les uns &eSautres. 


(d) Embryolog. $. 3: Cap. 3» SP Pre 2474 


Li 
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travail : fon épaifleur étoit de deux doigts. 
André Low (e) fait mention d’une fem- 
me qui étoit, comme les deux autres, au 
bout de fon. terme : elle fut ouverte, après 
que fa matrice fe fut déchirée ; & en ayant 
coupé le fond, il fut trouvé épais d'environ 
trois doigts. M. Paul Portal (f), accou- 
cheur à Paris ; a ouvert la matrice d’une 
femme qui mourut deux heures après fon 
accouchement , & clle fut trouvée avoir 
Pépaifleur d’un demi-pouce, mais elle en. 
avoit davantage dans le lieu où avoit ad- 
héré«larrière-faix : elle étoit aufli tranfpa- 
rente. Selon les rables d’Albinus , la matrice 
a au-deflus de quatre dixièmes de pouce 
d'épaifleur. La matrice d’une femme que j'ai 
ouverte avoit à fon fond près de trois qua- 
trièmes de pouce d'épaifleur, les finus étant 
tous vuides. 


OBSERVATION IT. 


‘ 

* Une femme parvenue à fon terme mourut 
fans étre délivrée après la fortie des eaux. 
En ouvrant l'abdomen, la matrice fe préfenta 
dans fa jufte pofition ; fon fond très-clevé 
toit appuyé fur leftomac. Sa forme toit, à 
peu de chofe près, celle que l'on peut voir 


(e) An. 9, obferv:z11ÿ. 
Cf) Objerr. 76, 


si 
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dans Ja #ab. IT. fig. 2, lett.0,0,0,0;enla 
confidérant de côté, elle patoifloit s'avancer 
en devant, comme dans la 146. LT. figur. x, 
Lett.o,0,0,0, mais non pas tout-à-fait au- 
tant, parceque les eaux ayant été évacuées, 
la preflion des mufcles abdominaux l’avoit un 
peu applatie. | | 

Elle fut ouverte longitudinalement, & lon 
vit l'enfant à découvert. Telle étoit fa pofi- 
tion : il préfentoit les épaules à l’orifice de 


la matrice ; fon ventre & fon vifage étoient 


tournés vers le dos de la mère; {on oreille 
gauche touchoit l'épaule du même côté; fes 
vertèbres du col avoient été entièrement fé- 
parées par le crochet dont s’étoit fervi Pac- 
coucheur pour le faire fortir de force : par 
conféquent le fommet de fa tête & fes fefles 
regardoientdireétementle fond de la matrice. 

L'enfant ôté, on découvrit le placenta at- 
taché à cette même partie, & un peu incliné 
vers la partie pofñtérieure. Quane à l’orifice 
&c au vagin, ils avoient été tellement hachés 
& déchirés par la manœuvre de laccoucheur, 
qu'il étoit impoñlible de les reconnoitre. 

La matrice fur tirée du ventre, & en l’exa- 


minant, on diftingua fort bien les finus o® . 


les cavités, cab. IV. let. kK,k,Kk,k, à quel- 
ques-unes dcfquelles aboutifloient cinq ou 
fix orifices, ou feulement trois ou quatre, 
lett. e,e,e. En effuyant fort doucement 
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l'intérieur avec uné éponge, on y voyoit ad- 
hérentes des parties d’une membrane très- 
délicate, mince & tranfparente dans les en- 
droits où le placenta ne sattachoit point : 
mais la matrice fe corrompit; & d’ailleurs 
cette membrane étoit fi délicate, que nous 
ne pûmes point , avec les inftruments , en 
détacher quelque partie pour nous aflurer 
de ce qu'elle étoit : c’eft ce qui fit que nous 
ne fûmes pas les maîtres de poufler les obfer- 
vations auffi loin que nous aurions fouhaité. 
Les trompes de Fallope paroïfloient placées 
comme dans la 4ab. IF. lecr. l, !. Revenons 
a notre fujet. | 

$. 11. Les artères de la matrice viennent 
des fpermatiques (g), des hypogaftriques (4) 
ou des iliaques internes, & des hémorrhoï- 
dales (:): elles pénètrent fa fubftance au-def- 
fous des trompes de Fallope (K), où elles * 
s’entrelacent de différentes manières, & fe. 
répandent de-là dans les autres parties qui 
compofent la fubftance de la matrice. &. 8, 
9, 10. Ileft à obferver qu’elles ont entrelles 
de fréquentes anaftomoles. Les veines por- 
tent les mêmes noms; elles n’ont point de 
valvules ; les nerfs font les mêmes que ceux 


É 
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du. vagin, $. 4 Les vaifleaux: lymphatiques 
vont {e veriminer dans une. glande confide- 
table ‘qui a fon fiége à à la divifñion ou bifur- 
cation des vaifleaux aliaques (4). 
|: 12. Après tout ce.que je viens de dé 
tailler, 8. 6, 7, 8, 9, 10, 11,1l ne peut pas 
être Ft de confidérer à préfent com- 
ment fe fait cette dilatation merveilleufe de 
la matrice, & comment fa fubftance ac- 
quiert autant de volume, comme Ruyfch 
J'a obfervé (1). Il eft évidciés 1°. que la 


fubftance de la matrice, hors du temps de 
la groflefle , eft fort compatte. 2°. Qu'elle 


eft d'une couleur blanchâtre. 3 Pa Qu elle de- 
vient de plus en plus fpongieule dans le 
remps dé la groflefle , & à mefure que fon 
terme avance, $. 8,9, 10. 4°. Que dans la 
+ même proportion elle devient chaque jour 


» plus TOULE ; jufqu'à acquérir enfin une cou- 


leur nowâtre. $". Que les règles font com- 
_ munément fupprimées dès l'inftant même de 
. R conception; quoique l'embryon foit en- 
core fi petit qu'il ne puifle confommer une 
fi grande quantité de fang:: 6°. Que la ma- 


trice fescontracte & revient-à {on premier 


volume auffi-tÔt après da fortic du fœtus :& 
du placenta, sir 


(L ) re ÿ maladies des se md SCA its 
(nm) Thef. Gyn°,5s, 215 313 1°. 13 & fège 


de l’art des Accouchements: 4x 
.… Premièrement, il paroît que le change- 
ment de la couleur blanchâtre de la ma- 
_ærice en rouge eft dûüe au fang qui pénètre 
fa fubftance fpongieule, qui la diftend, & 
augmente fon volume & fon épaifleur tant 
qu'il peut y pénétrer fans trouver d'iflue 
pour en fortir. Cela nous fournit un moyen 
d'expliquer pourquoi la matrice augmente 
en volume jufqu'à l’âge de puberte, & refte 
alors prefque dans le même état jufqu'à la 
première groflefle. Car quoique les femmes 
prennent de lembonpoint dans le-cours de 
quelques années qui fuivent la puberté, il 
eft cependant vrai que leur matrice cefle 
d'augmenter dès le temps où Les règles com- 
mencent à paroïître. Mais le placenta atta- 
ché à l'intérieur de ce vifcère, eft-alors un 
nouvel obftacle au cours direét des fluides, : 
& il faut que ceux-ci faffent agir de nouveau 
leur force latérale; c'eft ce qui fait que la 
matrice augmente encore en volume : d’un 
autre côté, {es differentes parties {e diften- 
dent proportionnellément à leur force & à 
la puiflance diftenfive ; c'elt ce qui faic que 
le fond eft la partie qui fe diftend le plus(:3), 
$. 9,115 & ainf,au bout du terme des neuf 
mois, la matrice a moïns d’'étendueentre fon 
orifice & l'endroit où pénètrent les trompes 


Ë (13) Voyez la note rx, 


D. 


DOTE 
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de Fallope, lert.i,1, tab. TT, qu'entré cet 
endroit & fon fond, rab. [W. | 


Cet organe à donc befoin , pendant la 


groflefle , d'une très- grande quantité de 


fans : c’eft aufh pour cette raifon que, par 


un fage arrangement de la Providence, elle . 


le reçoit des artères hypogaftriques & fper- 
matiques ; car il n'eft aucune partie du corps 
qui en ait d’aufli confidérables , fi Pon fait fa 
comparaifon de Idur volume avec celui de 
la matrice (2). Ces vaifleaux, comme je l'ai 


‘dit ci-deflus, $. 11, y vont par une marche 


fort direéte, & y pénètrent fort proche de 
cette partie qui doit fouffrir la plus grande 


-diftenfion,fäVoir Le fond. Prtcatrneaobfervé 


que l'aorte defcendante, relativement à l'af 
cendante , eft beaucoup plus volumineufe 
chez les femmes que chez les hommes ; au 


lieu que chez ces derniers, Paorre afcendan- 
‘te, comparée avec la defcendante, eft plus 
volumineufe que chez les femmes ; de forte 
que, dans un temps donné, la matrice reçoit 
fune beaucoup plus grânde quantité de fang 


que toute autre partie du corps, comme cela 


.Cft prouvé par les pertes confidérables. Nous 


pouvons déduire de-là une caufe du chlorofis 


: & de la ftérilité chez les femmes qui ont ces 
vaifleaux trop petits relativement aux autres. 


(n) Syfléme de la mat. de Simpfon,p. 33. . | 
ge $. I61. 
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$. 161. Nous pouvons encore expliquer par 
là pourquoi les règles n’obfervent pas une 
marche régulière dans la petite vérole , les 
fièvres, &c. car puifque l'action du fang fur 
la matrice réfulte de fa quantité & de fa vi- 
tefle , tout ce qui augméntera l'une ou l’au- 
tre, augmentera cette force d’où dépend la 
diftenfion des vaifleaux ou l'écoulement, & 
vice versä ; & par une conféquence nécef- 
faire, fi la quantité ou la vitefle eft différente 
chez les différentes perfonnes, toutes chofes 
d’ailleurs égalès, le temps de lécoulement 
{era aufli différent. Cela nous fait voir à coni- 
bien de variétés les règles font fujettes, & 
quelle fagacite il faut avoir poîft bien traiter 
les maladies du fexe, & leur appliquer les 
_ remèdes convenables. Métier 
…  Secondement, on peut démontrer qué-a 
fubftance de la matrice devient très - {pon- 
gieule , de compacte qu'elle étoit, par la di- 
latation de ces finus & de:ces cavités, 6. 8., 
lou os qui étoient extrêmement petitesavant 
le temps de-la groffefle, comme on peüt le 
voir en comparant lazab. LIT. fie.x ect. oh, 
avec la ab. ÎV. lerr.ese;e,k, k,&. 
Troifièmement enfin , les règles étant fup: 
primées dès l'inftant de la conception, com- 
me cela arrive ordinairement, 1l paroît que le 
fuperflu de cette évacuation, qui n’eft pas 
employé a la fubfiftance du SRE Encore 
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À diftendre la matrice : cela eft fondé fur ce 
que l’on obferve à fa furface externe, après 
limprégnation , des vaifleaux fanguins qui 
acquièrent le volume d’une plume de cygne, 
&. que l'on n'appercevoit point du tout au- 
paravant, lefquels diminuent par degrés après 
là délivrance de la femme, & difparoiflent 
enfin de nouveau quand la matrice a repris 
fon premier état. 

$. 13. S'il eft néccffaire de connoïtre tout 
ce dont j'ai parlé jufqu'ici, ilneJ'eft pas moôins 
d’étreinftruit de la véritable ftrutture, de lori- 
gine, de l'infertion des appendices de la ma- 
trice, appellés communément, mais IMpro- 
prement , lLgaments. Cela paroitra fur-tout : 
vrai par la fuite. 

Le péritorne eft cette membrane qui en- 
veloppe routes les païties contenues dans la 
cavité de l'abdomen, & qui enveloppe auffi 
la matrice dans une efpèce de fac ou de du- 
plicature membraneufe. Cette partie du pé- 
ritoine qui enveloppe ce vifcère, forme na- 
_ turellement des deux côtés deux larges pro- 
longements ou duplicatures, improprement 
appelléesles /gaments larges, tab. TI. fig 1 
leit.n, n. Ces prolongements s'étendent de 
chaque corne du fond de la matrice (0) vers 
les côtés du baffin, qu'ils divifent en deux 


a 


L 


(o) Winflow, Traité du bas-ventre ; pag. 602. 
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cavités, l'une antérieure & l’autre poftérieu-- 
re, & € continuent enfuite d’une manière 
lâche jufqu’à ces côtés ; mais ils ne font en 
aucune façon fixés aux os z/{um, comme 
quelques-uns l'ont imaginé. Voici ce que dit 
de Graaf: « Ligamentorum latorum bene- 
» ficio uterus non oflibus ilis alligatur , ut 
.» perperam creditum eft * 

Chaque duplicature, à {à partie fupérieu- 
re, eft divilée en deux autres petites dupli- 
catures, appellées aîles de chauve-fouris, ou 
” aîlerons des /oamenrs larges. L’antérieur, qui 
cft le plus élevé, renferme les trompes de 
Fallope, tab. LIT. fe. 1, et. n,n, dela 
.- même façon que le méfentère renferme les 
boyaux. Le poftérieur renferme les ovaires, 
tab. TÎT. fig. 1, lert. m,m,de la même f1- 
çon que la veine ombilicale left dans le 
bord du ligament antérieur du foie. Nous 
voyons donc que ces prolongements du Pé- 
ritotne , improprement appellés ligaments 
larges, ne peuvent fervir de fufpenfoirs à 
la matrice, quand les femmes font couchées 
{ur le dos; & il eft évident qu'ils ne peuvent 
l'empêcher de pencher d'un côté ou d'un 
autre. Si quelqu'un veut fe convaincre de la 


(*): La matrice n’eft point attachée aux os i/ium parle 
moyen des ligaments larges comme on l’a cru mal-à- 
- proposi s 
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vérité de ce que javance, qu'il introduife 
fi main dans la matrice, foit avant, foit après 
extraction du placenta, & 1l sappercevra 
que fon fond fe meut facilement de tous les 
côtés, foit à droite, foit à gauche, foit en 
avant, foit cn arrière; mais il eft vrai que, 
lorfqu'elle eft aufli diftendue qu'elle peut 
_Jêtre, & quelle renferme encore les eaux, 
elle ne peut fe porter avec la mème facilité 
d’un côté ou d’un autre. 

5. 14. Les cordes vafculaires , impropre- 
ment appellées gaments ronds , naïflent de 
chaque corne de la matrice fous les trompes 
de Fallope, font chemin à travers la dupli- 
cature des ligaments larges, & vont pañler 

ar l'ouverture des mufcles obliques fous la 
fubftance charnue des mufcles tranveries , 
comme le dit Æ/binus : « Sub imo hujus 
» mufculi (tranfverfi) margine dilabitur fu- 
» niculus fpermaticus in viro,ligamenta utert 
5 rotunda in fœminâ> (4) *. Ils gliflent en- 
fuite obliquement fur le pubrs ; & après être 
parvenus à la partie fupérieure & moyenne 
de laine ; proche le clitoris, ils fe divifent en 
plufieurs petites branches, qui forment la 


patte d’oye : la plupart d’elles fe perdent 


(g) Albin. if mufe. p.288. 
« (*) Les cordons ipermatiques chez l’homme , les 
ligaments ronds de la matrice chez la femme , fe gliflent 


fous le bord inférieur de ce mufcle , (le tranfverte. ). 
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dans la graifle, mais quelques- unes s'implan: 
tent dans les membranes qui s'étendent le 
long de la partie fupérieure & interne des 
cuiffes (r); d'où naïflent quelquefois les dou- 
leurs que les femmes enceintes reflentent 
dans ces parties. 

Ces ligaments ne font qu'un paquet d’ar- 
cères & de veines méêlées enfemble & unies 
par une membrane céllulaire ‘très - fine ve- 

nant du périrome (s). Voici ce qui le prou- 
ve : Si on injecte les artères hypogaftriques, 
l'injection pañle immédiatement dans ces pre- 
tendus ligaments, au point qu'ils reflemblent 
parfaitement à des vaifleaux. De plus, fi l'on 
k introduit un tube dans une ouverture prati- 
quée à quelqu'endroit de ces mêmes liga- 
ments, & fi lon foufle dedans, on voit la 
membrane celiulaire qui les unit fe dijater à 
une très-grande hauteur (2); enfin Morgagnr 

rapporte qu'il les a vus diftendus par du fang 
jufqu’à lépaifleur d'un doist. | 

D'après la defcription de ces duplicatures 
& de ces cordons vafculaires, improprement 
appellés ligaments, le jette inftruit en ana- . 
tomie conclura, 1°.que ces duplicatures, ap- 
pellées //gaments larges, & qui font flottantes 


(r) Aftruc, malad. des fem. p. 7. Winflow, de Graaf , 
PAL 72273: 
(s) Winflow ; Morgag. adv. anat IV. pag. 49. 
(t) Splancnol , Garengeot, pag. 326. 
3 


* Ut 
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dans le 4affin ; n’ont d'autre ufage dans les 
defleins de la Providence , que de foutenir 


les ovaires, les trompes de Fallope, & les 


vaifleaux fanguins des parties de la généra- 
tion, qui font en fort grand nombre; 2°. que 
les cordes vafculaires, appellées Zgaments 
ronds , ne fervent qu'à entretenir la circula- 
tion libre entre les parties internes &c exter- 
nes de la femme; car ces Lgaments prennent 
leur origine de chaque corne du fond de la 
matrice; ils ne font qu'un amas de vaiffeaux 


fanguins, unis enfemble par une membrane 


cellulaire très-finc; ils vont s'implanter &fe 
perdre dans la oratfle des aînes, qui ne peut 
étre regardee commeun point fixe :il eft donc 


démontré, par ces raïfons, qu'ils n'ont pas 


la moindre force, & confequemiment qu'ils 
_ nepeuvent fupporter le poids du fœtus pour 
empêcher la matrice de trop prefler fur le 
vagin, la veflie ou le reclum , comme ’afñr- 
me Ould (u). Si ces ligaments font de quel- 


, ” e < 4 Lies Lo - 
qu'ufage pour tenir la matrice” Lrefpe®t , 


c'eft hors du temps de la groflefle ,. parce- 
qu'alors une petite force eft fufhfante ; & ils 
le peuvent d'autant mieux , qu'ils ont leur 
origine proche de la partie la plus large de 
Cét-Organe: | | 

$. 15. J'ai fait obferver ci-deflus, $: 13, 


(u) L'art d’accouch. pag. 17. 
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quelle place occupoient Les ovaires : ce font 
deux corps blancs, ovales, un peu plats , 
inégaux par leur furface, tab. 1 IL. figur. x, 
Lecr. m, m, fig. 3 ridés chez les vieilles fem- 
mes, lies & polis chez les jeunes ; l'un eft 
à droite & l’autre à gauche. Il eft très-diffi- 
cile de décrire leur ftruéture, parcequ'ils fonc 
compofés d’artères, de veines, & d'un grand 
nombre de vaifleaux lymphatiques différem- 
ment entrelacés, parmi lefquels font les œufs. 

Avant l’âge de puberté , les ovaires font 
_très-petits ; Mais à mefure que les filles en 
approchent, ils deviennent{enfiblement plus 
gros jufqu'à ce qu'ils atteignent enfin tout 
leur volume, qu'ils perdent enfuite peu à 
peu, à mefure que la vieillefle s'avance, en 
{fe fanant & fe flétriflant. 3 

6. 16. Les œufs font des corps fort petits; 
tab. VIII. fig. 1, dont le nombre n’eift pas 
fixe, qui font recouverts, non-feulement par 
les propres enveloppes des ovaires, tab. LT. 
fe. 1. & fig. 3, lett. a & b, mais qui y font 
encore fixés par un grand nombre de vaif- 
feaux extrémement petits : on en peut VOIr 
les traces aufli-rôt après la féparation de ces 
vaifleaux, qui partent d'un côté de l'œuf, & 
forment enfuite le placenta, $. 17; quand 
1 eft defcendu dans la matrice. Ces œufs 
ont encore deux enveloppes, dans lefquelles 
eft contenue une liqueur cranfparente, qui 
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s'épaiffit fi on la foumer l’action de quelque 
chaleur fupérieure à celle du corps humain, 
qui paroïit avoir les propriétés du blanc 
d'œuf & lui reflembler en tout. L’œuf im- 
prégné , en quittant l'ovaire , laifle une 
cicatrice remarquable dans les enveloppes 
dont je viens de parler; enforte qu'une per- 
onne attentive , en examinant les ovaires 
avec foin, peut fouvent connoître la quan- 
tité d'œufs qui ont été imprégnés. 

On ne connoit pas encore bien de quelle 
façon fe fait limprégnation de l'œuf, ni 
comment 1] rompt enfuite les enveloppes 
de lovaire & tombe dans la matrice; mais 
il eft évident qu'il pañle à travers les trompes 
de Fallope de même que la femence du 
male, comme lont oblervé Ruyfch(w), 
Morgagni (x), de Graaf (y), Harvey(z) 
& plufeurs autres. ! | 
«Depuis l'inftant, de la conception, l'œuf 
senfle, «40. III. figur. 3, lerr. a, & perce 
l'ovaire ; alors il.eft reçu dans la trompe de 
Fallope, & defcend dans la matrice (4): on 
obferve"encore qu'il laifle dans l'ovaire fa 
trofième enveloppe ; qui:eft fort épaïñle, 


() Thef. 6; p. 15. 

C2) Ad. pi 

{7). De mul, org. p. 292. 

(z) De gener, anim. exerc. 64, 
(a) De Graaf, p. 3105 373 : 
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dont toute la furface concave eft teinte de 


fang, & d’où les petits vaifleaux ( de l'œuf) 
paroiflent avoir été féparés avec violence (8). 


Explication des Wables III, IF.6 F. 


Tab. IIT. elle repréfente la matrice d'une 
femme qui n’eft pas enceinte, avec une par- 
tie du vagin coupé longitudinalement fur le 
côte qui regarde le rectum. 1 

Fig. : ; a, le méat urinaire. #, 6, la coupe 
du vagin. c, c, c, les rides, ou la membrane 
ridée interne du vagin. d, l’orifice interne 
de la matrice, ou rufeau de tanche. e, le 
cou de la matrice. f, les valvules de Mor- 


gagni. g, les finus ou les cavités qui font 


dans Ja fubftance de la matrice. =, les ori- 
fices du fond de la matrice , qui apportent 
le fang des finus dans fa cavité. z, 2, lestrom- 


-pes de Fallope à l'endroit où elles entrent 


dans la matrice. &, #,, les franges. /, /, les 


ovaires, dont les furfaces font imégales, à 


caufe de la protubérance des œufs. ,7,n,7, 
les J:gaments larges. 0 ,0,0, 0, les {gamentis 
ronds. 

. Fig. asun côté.de la matrice, avec le 
ligament large , la trompe de Fallope & 


_ J'oyvaire, entrelacés comme ils y font repré- 


(b) Syfl. de La matr. de Simpfon; p. 19. Ruy. #hef. 6; 
Pas. 17, 18» 2j. he \ \ 
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fentés. Q. cela ne pourroit-il pas être une 

caufe de la ftérilité des femmes 
Fig. 3; cette figure repréfente un ovaire 


ouvert, dans lequel on voit un œuf impré- 


né coupé en travers, /ert. a. 

: Tab. IF. dle repréfente la matrice d'une 
femme grofle, parvenue à fon terme, qui 
mourut fans être délivrée. Cette marrice eft 
relativement aux dimenfions , la quatrième 
dans la fuite de celles que prélente la nature. 

a,a,a, l'intérieur de la matrice, mou, 
tendre, quelquefois fpongieux & cotoneux, 
auquel adhéroit mollement le chorion. 

b,b,b, les parties auxquelles adhéroït le 
placenta. c, d, les veines étant enflées, ces 
parties paroifloient plus inégales, comme 
fi les canaux veineux euflent été enfles par 
Pair. | 

e,e,e, quelques-uns des trous qui verfent 
le fang des finus #, #, dans la matrice. ” 

f, 8h, les artères dela matrice, qui, étant 
enflées , paroïfloient fous une membrane 
mince, & étoient ouvertes à g. Il nyena 
que fort peu de repréfentées ici, quoiqu'il 
y en ait une très- grande quantité dans 


cette partie de la marrice : quelques-unes . 


_étoient fenfibles comme à #, & paroïfloient 

"être conglomérées. : 

2, les valvules du cou de la matrice. #, 4, 
k, £, Les finus ou les cavités où aboutiflent 
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plufieurs artères. Ces cavités s'ouvrent dans 
Ja matrice, commeàe,e,e. Quelques-uns 
de ces finus ont cinq ou fix orifices qui y 
aboutiflent. | 

L, L, cette partie de la matrice, où entrent 
les trompes de Fallope, qui, avant l'impre- 
gnation, paroifloient être aux cornes du fond 
de cet organe, comme dans la dernière sable. 

m, lorifice de la matrice. », le vagin. 

Tab. F. fig. 1 ; elle repréfente une ma- 
trice renver{ée, pour montrer le mufcle ot- 
biculaire de Ruyfch. 

a, a, le fond de la matrice renveriée. 

b,b, le mufcle orbiculaire de Ruf£h. 


c, le cone faillant du fond de la matrice. 


Fig. 2,3, A; elles repréfentent trois dif- 
férentes fortes de peflaires. | 
$. 17. L'œuf arrivé au fond de la matrice 
eft un peu fphérique (c) & fort petit relati- 
vement à la capacité de cet organe( 14) (d);, 


a ] 
me ma Er Eu 


(14) Il y à trois fyftèmes principaux fur la génération : 


celui des œufs, celui des animalcules fpermatiques , & 


celui du mélange des deux femences. Il eft clair que 
notre auteur admet le premier. Mais je n’entrerai dans 
aucunes difcuffions fur cette fonétion , parcequ'elles ne 
peuvent jetter aucune lumière fur le fujet que nous trai- 
| tons. Je me contenterai d’obferver que les phyfolo- 
gites n’ont inventé aucun fyftème pour expliquer la 
génération, contre lequel il ne s'élève des objections 


(c) De Graaf ; p.262. | 
(d) Ruyich, chef, tab. 1. Morgag. adv. V. tab, 3. 
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S. 6, tab. LIT. figur. 3, letr, a. Tab. V'ITT. 
fe. . lett. a. À y refte ainfi pendant quel- 


ques jours en flottant au milieu de la femence 


du mâle (e), qui eft dans la matrice & dans 


des trompes de Fallope (f). Les vaifleaux 
par lefquels il paroît que l'œuf adhéroit à 


l'ovaire , rendent la partie de fa tunique ex- 


terne où ils font placés plus obfcure ; mais 


enfuite, devenant plus fibreux, ils découvrent 
les rudiments du placenta (g). L'œuf après 
quelque-temps de féjour dans la matrice à 
acquis aflez de volume pour toucher le fond 
de cet organe contre lequel il ef place à. 
côté des trompes de Fallope ; alors {es petits 
vaifleaux commencent à contracter adhé- 
rence avec ce fond & à former le placenta, 
tab. VTIT. fig. 2, lett. b, tandis que fes par- 
ties fibreufes à l’une de fes extrémités pa- 
roiflent devenir membraneufes & former le 


fac (4). Tab. VIIT. figur. 2, lert. a. Cette 


qu’il eft impofñfible de réfoudre : cette fonction eft un 


. myftère que la nature femble avoir couvert d'un voile 


impénétrable à l'intelligence humaine ; & il eft très- 
c . e \ 
probable que les phyficiens qui viendront après nous, 


ne réufliront pas plus à le développer que ceux qui ont 


vécu jufqu'à ce jour. 
_ (e) De Graaf, p. 263. Ruyfch, the. 3, n°, 25: 383 
NB 09 16161: 4 > Hs 9 Le ; 

(f) Ruyfch, thef. 6 p.15. 

{g) Ruylch , thef. 9; repof. 3, n°17. 

(2) Ruyfch, thef. 6; fig. 2 , tab, 1. 
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partie membraneufe devient toujours de plus 
ample en plus ample, relativement à la f- 
breufe (2) ; enforte que dans les derniers mois 
on oblerve que fa furface eft beaucoup plus 
étendue que celle de la partie fibreufe ou du 
placenta : au lieu que ces figures, ab. W'IIT. 
fe. 2, lett. a & b, (auxquelles je renvoie ) 
montrent que dans l'origine celle-ci lempor- 
coic de beaucoup par fon étendue fur l'autre. 
Ruyfch (k) à toujours été furpris de léten- 
due du placenta dans les premiers mois, & 
elle Jui à paru fi extraordinaire, qu'il la 
\ regardée comme uniquement accidentelle. 
De Graaf (1) n’a pas té moins-étonné lorf- 
jee a trouvé fréquemment dans les pre- 
mers mois de la groffefle le placenta qui 
ntouroit tout le fœtus ; & d’autres en pa- 
/reils cas ont été fi embarraflés fur Le parti 
_ qu'ils devoient prendre, qu'ils l'ont regardé 
comme une molc. Szmpfon (7m) a aufli exa- 
miné plufeurs placenta du fecondmois, qu'il 
a trouvés excéflivement étendus & dans le 
même €tat qu'au neuvième (15). J'effayerai 


(15) Dans les premiers temps de la groffeffe , l’em- 
ryoh ne confomme qu'une très-petite quantité des fucs 


(à) Ruy.tab.r, fig. 3 5 5stab.2, fig. 4,5 

(k) Adyv. anat. dec. 2, p.29, Catal, rarior. 170, thef: 6, 
Pr: 7 84 

(h)  Pag. 294. j 

(m) Syff. de la mat, p. 22, 
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de rendre cela plus intelligible, en compa- 
rant l'œuf à un hériflon : en effet, quand il 
eft defcendu dans la matrice, & lorfqu'il eft 
un peu augmente en volume, on peut dire 
qu'il reflemble à cet animal ; car alors fes 
petits vaifleaux , comme autant de fibres, 
{ont arrangés autour de lui de la même ma- 
nière que le font les plumes piquantes du 
hériflon autour de fon corps, loriquil les 
drefle ; & après qu'il a encore acquis plus de 
grofleur, une de fes parties s'ouvre &r {e dif- 
tend comme un fac membraneux, de la mé- 
me manière que le hériflon déploie {on ven- 
tre & fes pattes. L’ufage de cette difpofition 
cft évident : comme il faut que le placenta. 
adhère à une partie de la matrice, au fond 
communément, il étoit néceflaire qu'il y ebt 
quelqu'autre partie aflez capable d’extenfion 
a ——_— 
qui lui font apportés : ils reftent donc en grande partie 
dans le placenta, & favorifent beaucoup fon accroifle- . 


ment, Voilà pourquoi il acquiert en très-peu de temps 
un volume fi confidérable ; ce qui a été fägement or- 


donné ainf par la nature, non-feulement afin que toute. 


la capacité de la matrice füt remplie, mais encore afin, 
que Le fœtus, devenu plus grand, & par conféqueut con- 
fommant davantage, reçut du péecenta , fourni d'une quan- 
tité fufilante de fucs, ceux dont il a befoin. Dans le. 
temps où il fe nourrit ; paflez-moi l’expreflion ;, à peu de 


frais , la nature prévoyante emploie le fuperiu ponr 


évendre & dilater les vaiffeaux du placenta , afin qu’ils 


_ puiflent lui porter toute la quantité d’humeurs qui Jui 


ee 


fera néceflaire lorfque fa force & fon volume feront 
augmentése | 


dE, EE 


LS: 


de Part des Accouchements.  $7 
pour remplir toute la cavité de cet organe, 
qui s'étend aufli à melure que la groffefle 
avance vers fon terme. 

Dans le deffein de donner au leéteur quel- 
qu'idée des proportions qui fontentre le pla- 
centa &Yembryon dans les premiers temps, 
jai fait graver l’un & l’autre tels que Je les ai 
à préfent fous les yeux. Ils font repréfentés 


dans la cable VIII. figur. 15. a, la partie 


fibreufe , ou le placenta. B, la partie mem- 
braneufe , ou le fac. c, le jeune embryon. 
__ $. 18. Le placenta eft en général d’une 
figure circulaire lorfqu'il eft feul, & lorfqu’il 
eft parvenu à fon plus haut degré d’accroif- 
 fement, il a ordinarement huit pouces de 
diamètre, & un & demi d’épaifleur dans le 
milieu. Il samincit vers fa circonférence. Il 
eft compotfé d’une infinité de petits vaitieaux 
_fanguins, tant artériels que veineux, qui font 
autant de divifions du cordon ombilical ; 
tab. WT. fig. 1. Quelques - uns d'eux, à d, 
g. 1, paroïflent entrer dans la {ubftance du 
placenta, mais tous les autres fe répandent 
dans le chorion jufqu’à ce qu'ils foient arrivés 
près de la circonférence : c’eft alors qu'ils 


s'enfoncent dans la fubftance du placenta, 


après plufeurs anaftomoles, tab. WI. fig. te, 


lett.0,0,0,0,0. ; 


Le côté du placenta qui tient à lamatrice, 


tab. VI. fig. 4, eft recouvert d'une conti- 


Ÿ 
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nuation membraneufe du chorion (nr). Elle 
eft traverfée par les extrémités des petits. 
vaifleaux dont on voit les orifices ; d’où elle 
eft comparée à la tunique villeufe des intef- 
cins (0). Rayfch (p) dit que les extrémités 
du placenta reflemblent beaucoup à la fub- 
ftance corticale du cerveau; qu'elles font 
comme un comentum, & qu'il n’a jamais ren- 
contré aucun vifcère où les petites ramifica- 
tions foient en aufli grande quantité que 
dans le placenta ; d’où l'on voit que la dif- 
proportion entre les finus utérins de la fem- 
inc & leurs canaux excrétoirs d’un côté, & 
de l’autre les extrémités fort petites des vaif- 
feaux ombilicaux eft fi grande, qu'il ne peut 
y avoir aucune anaftomofe entre les vaif- 
feaux de la matrice & ceux du placenta, 


$. 27 (16). 


(16) Il y à des auteurs qui ont ofé avancer que le 
fœtus ne tiroit aucune fubftance alimentaire de la ma- 
trice par le placenta & le cordon ombilical. Ce feroit 
un témps perdu que celui que j'emploierois à réfuter 
une opinion auffi abfurde. Il eft certain que le fœtus eft 
nourri par l’ombilic d’une fubftance qui lui eft apportée 
de la matrice par les vaifleaux du placenta : c’eft le fen- 
timent de tous les phyfologiftes ; mais quelle eft la na- 
ture de cette fubftance ? eft-ce le fang ? eft-ce une hu- 

(2) Ruyfch, thef. anat. 11, affer. 4, n°. 18, not. 1», 
thef: $, n°. 41. Santor. obferv. anat. cap. 11, S.11.. 

(o) Ruyfch, tkef. 6, n°,65.Rohault, mem. de l Acad. 
des Scienc. 1714 & 1716. 

(p) Thef: 2 ,alfer.4, n°2. Thef.4 3 n° 69. E 

n 
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En général, il n'y a qu'un placenta pour 
un enfant, & même il arrive fréquemment 
_ qu'il n’y en a également qu'un feul pour deux 
jumeaux. Bartholin, dans {es Epic. médic. 
cent. ÎII. Epit. 62, rapporte lhiftoire d’une 
femme qui avorta de trois enfants pour lef- 
quels il n'y avoit qu'un placenta (17): Néan- 
moins pour l'ordinaire il y a autant de p/a- 
centa bien diftin@s qu'il y a de fœtus, comme 
il eft reprefenté dans la sable VIT. 1 
$. 19. Le cordon ombilical eft compofé 
d’une veine & de deux artères. #44. FT. fig. 1. 
letr. m, n. La veine eft quelquefois affez am- 
ple pour admettre le petit doist. Elle entre 
dans le ventre du fœtus par le nombril, & 
va dircétement au foie pour fe décharger 
dans le finus de la veine-porte ; d'où une 
partie du fang eft portée par un canal par- 
iculier dans la veine-cave qui le charie à 


meur laiteufe ? Les vaifleaux du placenta font-ils anaf- 
tomolés avec ceux de la matrice , ou ne le font-ils pas 2 
Voilà ce qui les partage. Je crois, avec le plus grand 
nombre ; que le fang pañle de la mère au fœtus ; d'où 
l'on voit que je fuis d’un avis contraire à celui de Burton. 
Nous verrons par la fuite les raifons qu’apporte cet au- 
teur pour foutenir le fien , & nous tâcherons d'y répontlre. 
(17) Lamotte rapporte cinq obfervarions de femmes 
qu'il accoucha de deux jumeaux n'ayant qu'un plscentz 
cominun *. Dans un autre endroit : le placenta, dit-il, 
étoit unique pour ces trois enfants, qui étoient trois 
filles, mais fi petites, qu'elles ne vécurenc que trois 
Jours. | : 
EÉ 


* Obferv, 
635 180,325 
328, 330 un 
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fon tour jufqu'à l'oreillette droite du cœur ; 
mais il n’y a que la plus petite partie qui 
pañle jufques dans le ventricule droit, car 
la plus confidérable tombe dans l'oreillette 
gauche par le trou ovale. D 
L'aorte defcendante, à trois doigts de lar- 
geur au-deflous de fon origine, fe divife en 
deux grofles branches latérales qu'on ap-. 
pelle artères iliaques. Chaque iliaque fe di- 
vife en deux autres branches, dont lune eft 
interne & l'autre externe ; celle-ci retient le 
nom d'iliaque, l'autre sappelle hypogaftri- 
que: c'eft cette dernière qui donne naiflance - 
aux artères ombilicales (g), ou l'extrémité de 
l'aorte, comme dit Morgagni. Elles savan- 
cent de chaque côté de la veflie , & vont 
gagner l’ombilic , où elles fe réuniflent & 
forment une efpèce de triangle dont la bafe 
regarde les hypogaftriques , & le fommet, 
le nombril. Elles accompagnent enfuite en 
forme de fpire la veine ombilicale jufqu'à 
fon extrémité & entrent dans le placenta, 
tab. VI. fig. 1, lett. m, d, comme je Pai dit 
ci-deflus, $. 18. en pañlant à travers le cho- 
rion & l'amnios (r). I y a des anaftomofes 
qui établiffent une communication entre ces 


(g) Winflow, 7 raité des artér. n°. 239. 
(r) Ruy. chef: 11, affer. 4, n°. 18. Morgag. «dy. IV. 
Pe 8 ÿ 2 ê Ge Een 
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artères & ces veines du placenta, comme il 
eft facile de le voir en injeétant quelque li- 
queur dans les artères ombilicales de quelque 
fœtus. $. 27. Ces vaifleaux ombilicaux fe dé: 
_ couvrent très-bien dès que l’on peut obfer- 
ver l'embryon (5). 146. WIIT. fig. 3, 4 Le 
cordon ombilical a communément deux où 
crois pieds de longueur : au refte, elle varie 
beaucoup, ce qui contribue à rendre les ac- 
couchements difficiles , comme je le mon- 
trerai par la fuite, Il n’a point de nerfs, par 
_conféquent il n’a aucun fentiment. Moins il 
eft mou & flexible, plus il y a à craindre de 
le rompre lorfqu’on le tire pour faire fottir 
le placenta après la fortie de l'enfant. 
En général chaque enfant n’a qu'un cor- 
don ombilical. Cependant Cornelius Stal- 
part Wander Wiel (sr) fait mention d’un fæ- 
tus quiavoit deux placenta & deux cordons. 
Schurig. (4) parle d’un autre fœtus quinaquit 
dans le mois de Mar 1708, * « ex cujus unico 
» umbilico duæ chordæ umbilicales cum du- 
» plici infertione in placentam prodierunt». 


(s) Harve. Exercit. 56. Ruy. thef. 65 1104354100; TIRE 
& Sparfim. Riolan. Anthrop. 4b. 6, cap. ult. 

(t) Objferv. rar. cent. prior. obferv. 75 , fchol. p. 332, eæ 
+ Ephemr. germ. 

(u) Embryolog. p. 96. 

(*) De l’ombilic duquel il partoit deux cordons ombi- 
licaux qui avoient chacun leurinfertion Fu le placenta. 

4 2 
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Er Sralpart (w) parle aufli, * «de gemunis, | 


» quorum finguli quidem utebantur umbili- 
» cali funiculo , & vertio infper commum 
» erant donati». L’épaifleur du cordon ombi- 
lical varie autant que fa longueur, ab. WII. 
fig. s, 6,7, 8, Ce qui, comme je n’en doute 
point, peut fouvent occafionner la mort de 
l'embryon. 


* Explication de la Table VI. & VIT. 
Tab. WT. fig. 1 selle repréfente le côté 


du placenta qui regarde le fœtus; une partie 


life appercevoir Vamnios comme il doit 


breàa,a,a,b,b,b;b; maisà6,d,d,e, 
il eft coupé pour faire voir le chorion ; il 
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adhèré fortement au cordon ombilical à d ; » 


e,f,g, le chorion dépouillé , après avoir 
enlevé Pamnios. 


h,k,h,h,1le chorion eft ôté, pour faire 4 
voir la partie interne du placenta. 1, RE 


Penveloppe membraneufe qui refte après que 


de chorion eft enlevé; la partie # eft plus | 


_épaïfle & plus denfe vers le bord du p/a- 1 


centa, & eft inégale À fa furface à caufe de + 


pluficurs petits corps qui y font adhérents. 


(*) De deux jumeaux qui avoient chacun leur cor- 
don ombilical, & de plus un troifième qui leur étoit 
commun. É | 


: (w) Ut fuprà ; l, a, pag. 3294 
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mm, les artères ombilicales. #, la veine ombi- 
licale. 0,0,0,la partie du placenta où les 
principales “ramifications des veines & des 
artères entrent après plufieurs anaftomofes. 

Figsr23elle répréfente le côté du pla- 
centa adhérent à à la matrice: 
- a,a,a, a, les parties qui el le plus de 
Cities b, B. ë les fillons ; qui paroïflent di- 
viler le Dasènta en différentes parties, dûs 
à ce quil devient fegment d’un cercle d’au- 
tant plus étendu ; que la groffefle avance da- 
vantage verts fn terme. c,C, €, partie du 
chorion fur’ laquelle paroiffent de ‘petits 
corps corne dans la figure x , lertre K 
d, dd, d;1es parues du placenta qui ad- 
Déténis le plus fortement à a matrice, op- 
pofées : a celles où les vaifleaux entrent dans 
{a fubftance,, à 0, 0, 0, fa ni 

Tab. ÏL. elle reprélente deux placenta 
appartenants à deux jumeaux. 
+ a ,la membrane d’un placenta diftinéte de 
Re ; 
_ 6. 20. Le fœtus Fo dans la matrice 
nage dans une liqueur qui eft contenue dans 
un fac, appellé l’amios , & recouvert par 
une autre membrane , qui eft le chorion. 
L'amnios eft une membrane beaucoup plus 
mince que l’autre; elle eft parfaitement tran{- 
parente, & elle a une grande quantité de: 
 ramifications des vaifleaux ombilicaux qui 


E 3 
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rampent fur {à furface (x). Les bouches des L 
branches latérales des artères verfent une li: « 
queut dans fa cavité, comme les injettions | 


Peau dans les artères ombilicales ; alors pref- 
{ez la membrane mollement, ou continuez 
l'injection, & vous verrez l’eau tranfuder à fa 
furface, de même que l’on voit dés petites 
gouttes de la matière dela tranfpiration au 
bout des doigts lorfqu'on-les prefle forte + 
ment, ou lorfqu'on les ferré avec une liga- : 
ture. Le profefleur Monro a répété plufieurs 
fois cette expérience à Edimbourg (y), & 
je l'ai moi-même moncrée ici (à Yorck:} fre: 
quémments ur S tie 20) do 291 | 
$. 21. La liqueur contenue dans l'es 
vient donc dès vaifleaux delcette membrane, 
ou au moins elle eft: fournie en partie par 
eux, en partie par le fœtus (18). Car, fi elle 


Je démontrent... 27. En effêt, efluyez avec * 
foin la füurface interne de l'amnios avecun 4 
Jinge ou une éponge ; injéétez enfuite de 4 

L 


Che ET nt à 


(18) Les phyfologiftes ne s’accordent point fur l'ori- 
gine des eaux de l'emnios : commençons par connoître 
x L’Artdes leur nature. La définition qu’en donne M. Levret * ne : 
Accouchem, peut pas être plus jufte : « JLes eaux contenues dans l'em- 
P: 55: æ nios , dit-il, font pures, claires & limpides dans les pre- 
» miers temps de la groffefle, mais elles acquièrent de a 
» couleur & deviennent glaireufes par la fuite , fur-tout 
# vers Ja fin, fans néanmoins contraéter d’acrimoine : ces 


(x) Néedham , de form. fœtis, cap. 3. 
(y) Elfais de med, vol, 11, art, 9. 
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venoit de la matrice , & fi le chorion & l'am- 


nios ne lui fervoient que de couloirs pour 


parvenir jufqu'à la cavite, on en trouveroit 


» eaux font en partie muqueufes & en partie gelatineufes 
» & féreufes ». Que doit-on penfer d’après cette déf- 
nition de l'opinion de ceux qui prétendent que la liqueur 
de l’amnios n’eft que l'urine du fœtus qui-s’amafñe ainfi 
pendant tout le temps de la groffeffe ? Si cela étoit, n’au- 
roit-elle pas des qualités oppofées à celles qu’on lui 
-obferve > ne feroit-elle pas âcre, acrimonieufe & même 
fétide > Cette opinion n’eft donc pas fupportable. Il n’eft 
pas même befoin, pour en démontrer la faufleté, d’avoir 
recours à l’obfervation (rapportée par Lamotte * ) d’un 
enfant qui vint au monde comme tous les autres avec 
Ja quantité d'eaux dont il étoit environné dans la ma- 
trice , mais qui ne pouvoit rendre fes urines, dont le 
cours étoit interrompu par une adhérence aflez confi- 
dérable au cou de la veflie. Par les mêmes raifons Mau- 
riceau * n'étoit pas plus fondé à avancer que ces eaux 
doivent leur origine aux humidités vaporeufes qui tran- 
fudent & exhalent continuellement du corps de l'enfant. 
Lamotte * prétend qu'elles font féparées du fang dans le 
placenta par le moyen des glandes , & portées enfuite 
dans le fac de l’emnios par les vaifleaux Iymphatiques 
qui fe trouvent en quantité dans toutes ces parties & qui 
rampent fur là furface des membranes. Mais eft-il bien 
certain que ces glandes exiftent ? S'il y a quelques ana- 
 tomiftes qui en aient afluré l’exiftence , -elle a été niée 
par un gränd nombre d’autres. Ce qu'a dit Ruyfch fur la 
fubftance du placenta , favoir qu’elle eft toure vafculeufe, 
 eft ce qu’on reconnoît le plus univerfellement pour vrai. 
Au refte on ne peut tout-à-fait nier, à ce que je crois, 
que les vaiffleaux lymphatiques répandus fur la furface 
des membranes du fœtus ne verfent un peu de férofité 
dans le fac de f’amnios , mais il s’en faut bien que ce foit 
là la fource de toutes les eaux qui y font contenues. Pour 
faifir le faux de l’aflertion de Burton , favoir que ces eaux 
font verfées par les orifices des branches latérales des ar- 


E 4 


* Pag. 203; 


* Livte IX. 
p.219. 
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toujours une certaine quantité dans-le tiffu 
cellulaire $. 22. qui eft entre ces deux mem- 
bianes, ‘ce que Ton n’obferve pas; & d'ail- 
leurs fi cette liqueur pafloit réellement par 
le tiflu cellulaire ,. quel obftacle l'empêche- 


rères, il faut fe rappeler qu'il a déja dir que les vaiffeaux 
du placenta n'étoient pas anaflomofés avec ceux de la 
matrice, & il faut être infiruit qu'il prétend , comme on 
le verra par la fuite, que le fang circule dans le placenta 
par labtion du cœur du fœtus. Enadmettant cette hypo- 
thèfe , les eaux de l’arsntoslérotent donc féparées des hu- 
meurs du fœtus, & elles feules fourniroient la quantité qui 
eft contenue dans la capacité de cette membrane. Cepen- - 
dant, comme tout lé monde en convient & comme il 
le. dira lui-même , ces eaux font, toute proportion gar- 
dée., d'autant plus abondantes que lembryon eft plus 
petit. Or comment fé à pourroit-1l faire que , lorfqu'’il 
égale à peine le volume, d’une abeïlle ,.ou même lorf- 
qu'il eft un peu plus grand, il püt fournir la Quantité de 
liqueur dans laquelle il nage , quantité qui eft telle 
qu’elle excède de beaucoup le volume de l’embryon 
lui-même ? Pa A a re Fo 

Pour découvrir là véritable fource de la liqueur de 
l'amnios, 11 faut confidérer plufiéurs chofes. 1°. Il fuinte 
en tout temps de la furface interne de la matrice une 
liqueur lymphatique. 2°, Le chorion eft attaché pendant 
la groffefle à toute cette furface. 3°, Si l’on examine le 
chorion après l'accouchement, on obferve que toute fa fur- 
face externe eft hériflée de vaifleaux capillaires D'après 
cela ne peut-on pas croire avec fondement que la liqueur 
de l'amnios n'eit que cette liqueur lymphatique qui a 
-coutume de fuinter-de toute la furface interne de la ma- 
trice non imprégnée, laquelle eftreçue par les vaifleaux 
capillaires du chorion anaftomofés avec ceux de ce vif 
cère , portée jufqu'à l’amnios par ces mêmes vaifleaux 
qui communiquent avec ceux de cette membrane , & 
verfée dans fa cavité. C’eft le fentiment de Boerhaave ; 
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roit de $y répandre & de s’y accumuler (r 9)? 
La liqueur de lammios eft proportionnel- 
lement d'autant plus abondante, que le fœtus 
eft plus jeune : ce qui a été ainfi fagement 
établi par la Providence, parceque, plus il 


de Haller & de plufieurs autres. « Je ne puis enfin me 
» refufer.de peñfer ,-dit M, Levret *, que tous les vaif- 
» feaux capillaires, dont le chorion paroît hériflé après fa 
5 féparation de! la matrice , ne foient les fources réelles 
» d'où vient: la-plus: grande partie dés eaux de l’enfant. 
Car ces. vaifleaux exiftent. dès que l'œuf, ou ce qui 
» femble en être un, eft porté dans la matrice, & ils y 
® deviennent aufli adhérents par la fuite que le placenta 
nqui, à proprement.parler , n’eft qu'un point épaifi du 
®chorion ». Ceite opinion me paroit ft bien fondée, 


que je ne vois pas quelle objeétion folide on pourroit 


lui oppofer. : 
(19) Pourquoi fandroit-il que lon trouvât une partie 
es-eaux entre le chorion & l’amnios en les fuppofant 
venir de la matrice & traverfer les membranes pour être 
. verfées dans le fac? Cela n’arrivera pas dans l’état natu- 
rel, c’eft-à-diretant que les filières qui conduifent la li- 
queur du chorion à l'amnios feront entières. Mais s’il ar- 
rive , Quelle ‘qu’en foit la caufe qu’elles fe rompent, 
alors elle s’épanchera entre les. deux membranes & s'y 
amaflera ; c'eft auf ce que l’on obferve quelquefois, 
&z Barton fe trompe encore lorfqu'il dit que cela n’a ja- 
maïs-hieu. Les eaux'ainfi amañlées entre le chorton & 
l'amnios s'appellent par les accoucheurs faufles - eaux. 
Lorfqu’elles fe préfentent à l’orifice de la matrice ; elles 
induifent Paccoucheur ou la fage-femme en erreur , en 
lui faifant croire que l'accouchement eft prochain. Il 
nen eft pas de l'évacuation de ces eaux comme de celle 
des véritables , car elle ne porte aucun préjudice à la 
mère ni à l'enfant. Obfervez que ces faufles-eaux vien- 
nent encore à l'appui de l'opinion que nous avons éta- 
blé far l’origine de là liqueur de l'emnios, 


* L'Art des 
Accouchem. 
P. 56. 
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cft jeune, & plus il eft à craindre qu'il foit ‘à 
bieflé par les injures extérieures. En même 
temps cette liqueur diftend le fac & lui fait 
remplir toute la cavité de la matrice qui 
samplific. Si elle eft alors en plus grande 
quantité, la raifon en paroît être que lem- 
bryon, petit & foible comme il eft, ne peut 
en abforber autant que lor{qu'il eft plus fort: 
6. 24. & cette dernière circonftance expli- 
que aufli pourquoi, toute proportion gar- 
dée , il y a moins d’eau un peu avant le 
temps de l'accouchement. D'ailleurs, c'eft 
que fi elle augmentoit en proportion de | 
faugmentation Hdié volume de l'enfant, laë- 
domen de là mère auroit à peine aflez de 
capacité pour la contenir. Mais une partie 
de la liqueur de l'amnios eft repompée par 
les veines de cette membrane; car on peut 
v démontrer des vaifleaux veineux, & d’un 
autre côté nous obfervons que les veines de 
tous les autres facs membraneux qui ont des 
canaux artériels dont les bouches verfent 
une liqueur dans leur cavité , ont.le pouvoir 
 d’abforber & de reprendre cette liqueur : 
nous pouvons donc conclure raifonnable- 
ment que les veines de lamnios font em- 

ployées au même ufage. 6. 24 (x). 
$. 22. Le chorion caveloppe l'amnios & 


{x ) Efai de ve de Monro » vol, 2 , art, 9. 
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l'allantoïde. C'eft une membrane plus épaifle 
& plus opaque que les autres. Elle eft con- 
tiguë à la furface interne de la matrice ; le 
côté par lequel-elle eft unie à ce vifcère eft 
rempli d'inégalités; toute fon étendue, filon 
en excepte la partie qu'occupe le placenta, 
a plufieurs vaifleaux fanguins que l'œil nud 
peutappercevoir. Le chor:on & l’amnios{ont 
unis enfemble d'une manière lâche par une 
membrane cellulaire, excepté à l'endroit où 
l'allantoïde eft interpofée. L’allantoïde, dit 
Monro (a), eft une membrane fine & tranf- 
parente. Mais iln'a pu y découvrir ni liqueur 
ni cavité (20). | 

8.23. Le chorion & l'amnios paroïflent 
être des produétions de la peau & de lépi- 
derme du fœtus : car l'épiderme , qui eft fa 
membrane externe & en même temps la plus 
délicate, s'étend le long dn cordon ombili- 


| k D 
cal 6. 19. jufqu'au placenta, & alorsretourne 


(20) L'allantoïde eft une membrane qui fe trouve dans 
les animaux & fur-rout dans les vaches. Elle fert à ra- 
mafler Purine , & elle eft continue à l’ouraque , qui eft 
un canal ouvert. partant du fond de la veflie & s’éten- 
dant le long des vaiffeaux ombilicaux. Quelques auteurs 
foutiennent fon exiftence dans la femme , & la placent , 
comme Burton , entre le chorion & l'amnios. La plupart 
des anatomiftes la regardent comine une chimére, & 
affurent qu’on ne peut l'y démontrer. Ce qui rend très- 
vraifembiable le fentiment de ces derniers, c'eft que l'ou- 
raque n'eft point ouvert chez la femme. 

(a) Loc. cit. | | 
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en arrière & forme la membrane interne du. 


fac ,appellée amnios, laquelle eft plus mince | 


qué le chorion. $. 30. La peau qui eft l'en- 
veloppe intérne du fœtus , s'étend parcille- 
ment le long du cordon ombilical, 6. 19. 
qu il enveloppe immédiatement , væ técou: 
viir les autrés membranes, excepté les plus 


petits vaifleaux du placenta, s. 18. &iprend 


le nom de chorion. Ces deux membranés fort 
ment ce que lon appelle le fac, qui, s’il eft 
trop épais & trop fort, peut rhdre laccou- 
chement facheux: &., sil eftau contraire trop 
foible & trop mince, peut fe rompre & don- 
ner trop tôt Iflue aux eaux. | 

6. 24. Il n’eft pas hors de propos, pour 
rétdié l'intelligence de tout ce que je viens 
de dire 8.21. plus facile, d’expliquer”ici ce 
qu'on entend par abforption. L'abforption 
ef cette faculté qu'ont les petits orifices 
béants des vaifleaux de pomper les liqueurs 
reçues dans les cavités du corps ; & l'on à 
obfervé que cette faculté augmente où dimi- 
nue relativement à la force ou à la foiblefle 
de l'individu. 

Dans les maladies où la contraction des 
vaifleaux eft trop grande, comme dans la 
plupart de ceiles que Fon appelle aiguës , 
les cavités qui font entre les différentes Les 
tics du corps font à peine aflez humectées 
pour que celles-ci puiflent glifler Fune. fur 
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l'autre. Dans la fanté, la quantité de la li- 
queur deftinée à les arrofer eft modérée, & 
il sentretient une égalité conftante entre 
lation des vaifleaux exhalants & des vaif- 
feaux abforbants. Mais lorfque le corps eft 
accablé par la foibleffe , les exhalants ver- 
fent beaucoup plus d'humeur que les abfor- 
_ bants n’en peuvent reprendre, voilà pour- 
quoi il s’en amafle dans les cavités une quan- 
cité confidérable. Après la mort, l’aétion des 
vaifleaux abforbants ne peut être fuppléée 
que rarement, fi coutefois cela eft poflible ; 
par aucune preflion meéchanique. | 
Pour avoir des exemples de ce que je 
viens de dire, confidérez les phénomènes 
que l’on obferve communément dans tout 
le canal inteftinal , dans les grandes cavités 
de l'abdomen, du thorax, du péricarde, &c. 
& dans les cavités plus petites de tout le tiflu 
cellulaire, de la cornée, &c. tant dans l’état 
de fanté que dans l'état de maladie. Nous 
voyons comment les purgatifs, les diuréti- 
ques fervent à vuider les eaux-extravalées 
des hydropiques, en excitant les vaifleaux à 
faire une plus forte abforption, & com- 
ment les remèdes corroboratifs produifent le 
même cffet, quoique plus lentement. Nous 
pouyons donc expliquer par là pourquoi le 
placenta adhère d'autant plus fortement, & 
pourquoi les eaux font d'autant moins abon- 


rte, 
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dantes, que l'enfant eft plus robufte & Joui£ 
d'une meilleurefanté , vice versä. Que ceux 
qui veulent s'en convaincre davantage con- 
{fultent Lamotte, Mauriceau & Îles autres ob- 
fervateurs. Il eft vrai qu'ils n’ont pas parlé 
de la raïfon que japporte : néanmoins le 
lecteur trouvera que les enfants qui font ve- 
nus au monde petits, fluets & délicats, font 
ceux dont les membranes contenoïent la plus 
grande quantité d'eaux. ee 
6. 25. Je puis conclure de ce que j'ai dit S. 
21,24. quelejeune embryon, renfermé dans 
l'œuf nouvellement tombé dans la matrice, 
eft pendant un peu de temps nourri, par le 
moyen de l'abforption, de lafemence, $. 17 
1 8. & des autres humeurs qui fe trouvent dans 
ce vifcère; que bientôt les vaifleaux du p/a- 
centa, augmentant en volume & en force, 
fourniflent non-feulement la nourriture à 
l'embryon par leur abforption , mais encore 
font tirés par ce moyen vers cette partie-de la 
matrice d’où coulent les humeurs qu'ils font 
pañlér à l'embryon, & par là attirent le fang 


vers cet organe. Cette ation mutuelle tend à 


fois, comme.je l'ai 


diriger continuellement ces petits vaifleaux 
vers le fond dela matrice, foit parfaitement, 
foit un peude côté, ce qui arrive quelque- 
À obfervé fréquémment, & 
comme Je l'ai rappôt édans les Oéjerv. LL. 
$. 10. Obfery. LIT. $. 30. Cette abforption 


7 


; | ‘æ 


ct 
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ou cette fuccion favorifc encore ladhérence 
plus étroite du placenta avec la matrice. 

Il faut que je fafle obferver au leteur 
qu'on peut dire avec juftice que le placenta 
eft attaché au fond de ce vilcère, quoiqu'il 
n’adhère réellement qu’à un côté ou à l’autre. 
Car fi nous fuppofons qu'un œuf imprégné 
eft adhérent au fond, près d’une des trom- 
pes de Fallope , la matrice étant dans l'étar 
qui ft repréfenté par la 246. LIT. fo. x. 
eft certain que, lorfqu’elle aura plus d’éten- 
/ due , comme dans la 146. 1W. le placenta fe 
* trouvera fur le côté entre /, /, &la partie du 

fond qui eft vraiment oppofée à lorifice. 
Tab. IF. : ; 

$. 26. De tout ce que j'ai dit 8.7, 8, 9; 
16, 173 105120, 249 22034, bi) s'enfuit 
que l'enfant ne peut avoir autour de lui plus 
de liqueurs qu'il ne lui en faut pour fa fub- 
fifance. Si fa circulation dépendoit de celle 
de la mère, elle feroit ou trop rapide & trop 
_ forte, ou crop lente & trop languiflante ; 

mais 1l paroît que le fang qui retourne vers 
Jui eft pouflé en avant principalement par 
Ja force de fon cœur & de fes artères : car le 
mouvement progreflif communiqué aux flui- 
des par la voie de l’abforption eft lent & foi- 
ble , & il n’eft aucune preflion externe & 
alternative qui ait un effet aflez confidérable 
pour augmenter lation des fluides & les 


Le 


- 
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mouvoir dans les vaiffeaux contenus dans la 
matrice. La ftruéture du cordon ombilical 
6. 19. tab. VI. fig. 1. prouve évidemment 
que cela eft ainfi. Il paroît encore que la 
force du cœur du fœtus eft fufhfamment 
grande pour poufler le fang aufli loin qu'il 
le faut dans l’arrière-faix. Le canal artériel 
envoie le fang de l'artère pulmonaire dans 
l'aorte defcendante qui le porte aux artères 
ombilicales , où il eft pouflé par la force 
combinée du ventricule droit & du ventti- 
cule gauche du cœur. Enfuite ces artères 
s'anaftomofent $. 19. avec les branches de 
la veine ombilicale par des canaux de com- 
munication plus amples que les artères & 
les veines n'en ont communément dans les 
autres parties du corps (4). La’très-petite 
partie du fang parvenue aux extrémités des 
artères ombilicales eft rendue à la matrice, 


mais la plus grande partie eft verfee dans 
les ramifications de la veine ombilicale par 


ces canaux de communication. $. 19. Ao- 
haut (c) calcule qu'il n’y a chez la femme 
qu'un feptième des ramifications capillaires 
des vaifleaux ombilicaux qui parviennent juf- 


qu'à la furface externe du placenta. Il eft 


donc clair que larrière-faix ne doit fa vie & 


| (b) EF. de med. de Monro ; loco cit. 
(c) Meém. de Pacad. des [cienc. 1715. 


fon 
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fon aétion qu'au fœtus ; & l'on conçoit en 
méme - temps pourquoi il ne peut plus ni 
prendre de liqueurs ni en abforber auffi-tôt 
qu'il en eft féparé, Lane 

$: 27. La dernière {ection nous apprend 
que le fang du fœtus fe mêle en partie avec 
les humeurs, qui font fucées ou abforbées dé 
la mère, d’une manière en quelque forte ana- 
dogue à celle dont le chyle fe mêle par de- 
grés au fang jufqu'à ce qu'il foit reçu dans 
le cœur ; & d'un autre côté il ne paroît pas 
que les particules rouges du fang je la mère 
foient abforbées par les petites extrémités 
de la veine ombilicale, parceque la petitefle 
de leurs orifices paroît incapable de les ad- 
‘mettre, parceque les petites glandes des va- 
ches & des brebis ne paroiflent'filtrer qu'uné 
matière chyleufe ; enfin parcequ'il n'eft au- 
une partie qui nous fournifle l'exemple de 
-globules rouges naturellement exhalés ou 
äblorbés de cette manière. V'ieufiens (4) 
accorde en aucune façon que les globules 
 xouges paflent de la mère au fœtus, ni du 
#œtus à la mère; & Mozro (e)a prouvé clai- 
rement qué cela n’étoit pas en injectant un 
Placenta dont là membrane qui regarde Ja 
-marrice étoit entière. Après qu'il en, eut fait 


(A) Difert, de fruë Gufu uteri ; Be. - Det F 
 (c) EJ. med. vol, 3. art, 13; F 
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fortir tout le fang , en le faïfant bien macés 
rer dans l'eau chaude, & qu'il eut injeétc de 
l'eau par une des artères ombilicales, il fit 
une ligature à l’autre artère & à la véine pat 
laquelle Peau étoit revenue. Alots il injeéta 
par l'artère à laquelle étroit fixée fa feringue: 
l'eau tranfuda par es orifices de la furface 
villeufe tellément petits $. 18, quon ne 
pouvoit pas les diftinguer ; & elle venoit fi 
lentement, qu'il n'eut pas aflez de force pour 
continuer dé poufler le pifton jufqu'à ce que 
la feringue fût prefque vuide, quoiqu'elle nè 
contint environ que huit onces de liqueur. 
Enfüite il ft fortir l'eau des vaifleaux par R: 
préffion ; autant qu'il lui fut poflible, & 1lin- 
jecta de l'huile de térébenthine colorée avéc 
du yermillon, laquelle revint par/la veine 
avec une couleur plus foible qu'elle n'avoit 
dans les artères :'1l ne put en faire tranfpirer 

qüc fort peu par la tunique villeufe, &'ce 

(qui tranfpira n'avoit ducune couleur. Enfin 
ane injétion plus groffière pouffce dans une 
dés arrères, les remplit toutes les deux, mais. 
"hé revint pas par la veine quil remplit 
‘d'une injection vérte. Jai fréquemment re- 
‘pété ces injections en préfence de plufeurs, 
“pérfonnes & avec le méme fuccès. Elles con 

“firment donc ce qui a été dit S.r8. & prou- 
vent prefque la juftefle du caicul de Kokaulr, 
$. 26. | DE: db 40% 1h Es) 


4 
> 
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.… Comment donc fe faitil, peut-on objec- 

ter, que le fang du fœtus foit rouge ? Je 
réponds que cela {e fait comme chez le pou- 

let renfermé dans l'œuf, qui a le fien rouge 

aufli ; ce qui n'eft dû à nulle autre ation 

qu'à celle de fon cœur & des vaifleaux , tant 

de fon corps que du placenta. LIT, 

…. $: 28. La conclufion de ce que j'ai expoic 

$. 245 255: 26,27. eft que, les liqueurs én- 

| Voyées au fœtus par la veine ombilicale ne 
tenant,pas leur force propulfive dé la mère, 

l'érac de la circulation de celle - cine peur 

faré impreflion fur l'émbryon qu'en occa- 

fionnant l'avortement, G12:132,1333 134) 

435:136 137: ou en corrompant les Aui- 

des qui doivent être abforbés, C’eft par,cetté 
_raïfon que quelques enfants fonc. infeétés des 
fucs altérés de la mère, tandis que d'autres 

ne le font pas. Car fi les maladiés de la mèré 

Honr celles qu'elles né corrompénc pas toute 
Ja mafle des fluides, où même , fi, fon fng 

ctant vicié ; les parucüles morbifiques font 

telles quelles ne puiflent pas être admifes 

dans les-vaifleaux du placenta, il eft clair 
| qué l'enfant ne contraétera point la malidie. 
… $ 29. Les obfervations prouvent qu'au 
| moyen des vaifleaux-utérins & des vaifleaux 
| ombilicaux , $. 18, 19. la mère foufnit des 
| Rumeurs au fœtus, & que celui-ci lui en rend 
| autres, Car on a vu des fœtus chez lefquels, - 
| dite ‘3 à IUYIOL LD fi Q F3 TN Le 


| 


e 
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ladhérence du placenta à la matrice n'ayant 


été offenfce en rien , les vaifleaux étoient | 


épuifes totalement à la fuite d’une perte qui 


avoit fait périr la mère (f); & Monro (g) 


| rapporte avoir vu des fœtus venir au monde 
pâles & foibles, parceque le travail avoit été 
accompagné d'un écoulement de fang con- 
fidérable. J'ai moi-même fait fréquemment 


1 méme obfervation dans le couts de ma. 


pratique. . 


$. 30. D'un autre côté nous avoris l'exem- | 


le d'uné mère & d'un enfant qui perdirent 
prefque tour leur fang par la négligence de 


la fage - fémme qui oublia de faire la liga-. 


ture du cordon ombilical du prerier enfant 
qu'elle tira de la matrice, fans sappercevoir 
qu'il en reftoit un fecond (4). VER 


(f) Mery , hiftoire de l’académie des fciences, 1703, 
dit : Une femme groffe qui touchoit à fon terme, fe tue 
d'une éhutettrès-rude prefqué fur Le champ: On lui trouva 
7 à 8 pintes de fang dans la cavité du ventre; &-toutes 


fes veines fanguines entièrement épuifées, : Son enfant. 


étoit mort, mais fans aucune apparence de bleflure , & 


tous fes vaifleaux' étoient éntièrement vuides de {ang ;" 
comme ceux de.la mère. Le corps du placenta venoiten-| 
core à toute la furface interne de la matrice, où 1l ny. 


avoit aucun fang extravafé. 
_. (g) Effidemed. vol. 2, ant9, 1 eus 200 TAN 
(4) Unepayfanne du village de Montorot près d’Illiers 
fut accouchée d'un garçon vivant par uné fage-femme 
qui ne put la délivrer de l'arrière- faix , & l’abandorina 


huit jours après l'accouchement fans, avoir fait la Léa 
ture au cordon ombilical qui fortoit de la matrices 
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.… Cette fetion & la dernière paroiffent con- 
tredire ce que j'ai avancé $. 27. & prouver 
que les globules rouges du fang paflent de 


_ [a mère à l'enfant, & de celui-ci à la mère. 


_ 


Mais je détruirai cette contradiction appa- 


rente, en obfervant 1°. que les fœtus qu'on 


a vus quelquefois venir au monde pâles & 
défaits, ne prouvent point du tout ce paf- 
fage des globules rouges du fang ; puifque 


lon voit une diarrhée confiderable rendre 


pâle & défaire une perfonne qui annonçoit 
la meilleure fante par les plus belles couleurs, 


_& cela fans lui faire perdre une goutte de 
{ang ; fon pouls deviènt aufli foible & lan- 


guiflant de plein & de fort qu'il étoit aupa- 


L’accouchée, qui perdoit tout fon fang , fut bientôt ré- 


_duite à la dernière extrémité , & on appella M. Guérin, 
chirurgien d’Illiers , qui à peine lui trouva encore quel- 
-que figne de vie. Cependant en la touchant il reconnut 
avec certitude qu’elle avoit un fecond enfant dans fa ma-4 
trice , & il hafarda de le tirer par les pieds. Il le tira 
vivant , & C’étoit un garçon. Il délivra la mère de fon 
Varrière-faix qui, étant commun avec celui du premier , 
n'avoit pu fortir que les deux enfants ne fuflent fortis ; 


& toute cette opération fut fort heureufe. Hiff, de P’acad, : 


* des Jtienc, 1727. 


Et ailleurs : Pour ces deux petites filles il-n’y avoit 
qu'un placenta , dont les membranes ne formoient qu’u- 
ne poche qui les renfermoit enfemble , ce qui eft 
très-rare. De cette unique placenta il ne fortoit qu'un 
cordon , mais qui dans le milieu de fa longueur fe par- 
tageoit en deux, qui alloient fe terminer féparément à 


leur nombril, ce que nous n'avions point encore vu juf- 
qu'ici Méry ,Mem, de Paçad. des fcienc, 1720, 


à, 


Ta ven A w WKér | MEN x *. 
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ravant, 2°. Que la preuve tirée de Fhiftoire 
de certe mère & de cet enfant qui perdirent 


prefque tout leur fang par la négligence de . 


la fage-femme, n’eft pas meilleure; car , en 
premier lieu , sil n'y avoit qu'un placenta 
commun aux deux jumeaux, comme ©’étoit 
le ças en cffer, (là citation le prouve ) len- 
fant pouvoit réellement perdre fon fang, 
puifqu'il ne circule dans le placenta que par 
la force de fes artères : $. 26. &, en {econd 
lieu, il eft poffible que la mère ait perdu le 
fien par l'adhérence détruite d’une partie du 


20 placenta à la matrice : or il eft très-probable 
que ça été là la véritable caufe, puifqu'il eft. 
expreflément dit dans le paflage cité, que. 
la fage-femme n’avoit pu tirer larrière-faix,, 


& qu'en conféquence elle avoit abandonné 
 Taccouchée : il eft donc évident qu’elle avoit 
fait des efforts pour le détacher, dont l'effet. 
"a été, comme il n’y a pas lieu d’en douter, 
d'en détacher feulement une partie, ce qui 
rend aïfément raïfon de la perte de fang qui 
eft furvenue ; & je fuis encore convaincu 
que cela eft arrivé ainfi par plufieurs obfer- 
“vations que j'ai faites, mais particulièrement 
‘par celle-ci. 


OBSERVATION LIL. 


Le onzième jour de Juin 1750, je fus ap- 
pellé pour voir la femme dun rourneur qui 


x 
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demeuroit à neuf mille pas de cette ville. 
| (Yorck) Lorfque j'arrivai, il y avoit déjà neuf 
heures qu'elle avoit mis au monde un enfant 
fort & bien vivant: &, quoique la fage-fem- 
me n'eût pas fait la ligature du cordon om- 
bilical de ce prenuer enfant, elle ne per- 
doit cependant point de fang. Je tirai un {e- 
cond enfant également bien portant : c'étoit 
une fille. Ces deux jumeaux, ce qui eff très- 
rare, éroient d’une telle force, que je n'a ER 
mais vu d'enfant, même parmi ceux qui vien- 
nent feuls au monde, quien eût une pareille. 
Il y avoit deux arrière - fax ; l'un adhéroit 
exadtement au fond de la matrice; l’autre etoit 
| auf proche du premier qu'il étoit poflhble , 
| mais il inclinoit vers la partie poftérieure. | 
| Je conclus de cette obfervation 1°. que, 
lorfqu'il y a autant de placenta que d'enfants, 
on peut , fans expofer la mère à une perte, 
négliger de faire la ligature du cordon om- 
bilical, 2°. Que, le cordon ombilical étant 
coupé, toute circulation ceffe dans le pia- 
centa, fuivant la $. 26. ce qui n'arrive pas 
… de même sil n’y a qu'un placenta commun 
| à deux jumeaux; parceque, quoique l’on ait 
coupé le cordon ombilical du premier , la 
circulation continue à fe faire dans les vait- 
feaux du placenca par la force du fecond qui 
| eft vivant, & qui eft encore dans la matrice: 
| © dernier cas cft celui qui avoit lieu dans 


ju 
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l'obfervation que j'ai citée ci-deflus. Les fages: 
femmes prudentes feront donc bien de faire 


toujours la ligature du cordon du premier 


enfant, à moins qu’elles ne tirent l’autre de 


la matrice fur le He . cela eft confirme 


par la rupture du cordon ombilical qui fe 
fait avant la fortie des enfants. $. 33. 


Sifaccouchée pour laquelle j'ai été appellé | 
eût perdu beaucoup de fang, l'aurois été fpé- : 
cialement curieux d'examiner s'il fortoit des . 
vaifleaux ombilicaux ou du vagin; & jen-. 


D 
gage tous ceux qui rencontreront le même 


cas, à l'obferver avec foin. Si jeufle trouvé 
une ligature faite au cordon du. premier en- | 


fane, je l’aurois coupée pour conftater fi l’he- 


morrhagie en eût cte la fuite ou non; j'aurois 


“pu le faire fans mériter d’être blâmé, parce- 


que l'expérience des plus habiles accoucheurs : 


nous apprend que, foit que lon coupe ou 
que lon rompe le cordon ombilical, 11 n’en 
coule de fang que la petite quantité qui fe 
trouve, à l'inftant de la rupture, contenue 


dans fi veine & {cs artères ; ce que Jai auf : 
obfervé fréquemment: par conféquent quand 
il n’y a qu'un feul enfant, il n'eft point du. 


tout néceflaire de faire la ligature du cor-. 


don, Éd dès ie eft coupé, le pla- 


centa devient une mafle fans vie, $. 26 (1). & 


1 


(&) Monro, Ef: de méd. vol, 2, arts oi 


+ DUR ANUS 
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parcequ'il fe corrompt & fe flétric aufli-tôt 
que l’on a rompu la communication entre 
Jui & l'enfant. Mais, s'il y avoit réellement 
anaftomofe entre les vaifleaux de la matrice 


VAL "À 

& du placenta , il s'enfuivroit une hémorrha- 
gie par la veine ombilicale toutes les fois que 
le cordon feroit rompu ou coupé, & elle 


dureroit tant qu'auroit lieu ladhérence du 
placenta à la matrice ; ou, fi les vaifleaux om- 
bilicaux étoient liés, la circulation fe feroit 
encorc dans le placenta, qui ne deviendroit 


| pas une mañle fans vie. Bien plus, fi ces 
.  valfleaux s’anaftomofoient, les tendres rudi- 


ments de l'embryon feroient détruits par les 


fluides de la mère qui viendroient le heurter 


avec trop de violence.f. 26. Enfin le placenta 


lui-même exigeroit beaucoup de forces pouf 
étre féparé de la matrice, parcequ'il faudroit 


déchirer &rompre les vaifleaux anaftomofés, 
ce qui donneroit lieu aux inflammations, aux 
fuppurations, & à d’autres fymptômes très- 


| dangereux. 


$. 3r. Il eft donc évident par tout ce qui 


aéré expofé depuis la $.24.àla5. 30. inclufi- 


vement, que la circulation entre la mère & 
le fœtus n’eft-point établie par des canaux 


continués du placenta à la matrice, mais par 
les extrémités des veines ombilicales qui pom- 


pent les liqueurs par abforption, comme font 


les vaifleaux lactés dans les inceftins, & que 
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les artéres ombilicales verfent leurs liqueurs 
dans les grandes cavités des finus, tab, LP, 0 
lmesesesk;:ks1Ks,0ù les autres cavités | 
qui leur font analogues : car les finus uterins 
paroiflent être au‘fœtus, ce que font les in- 
teftins à l'enfant né. Le fanguterin verfé dans 
Jes finus eft analogue à la boiflon & aux ali- 
ments digérés. Lesliqueurs envoyées par les 
artéres ombilicales pour être mêléesàcefang | 
teflemblent à la live, à la bile, au fuc pan- | 
créatique, & aux autres liqueurs féparées de 
la mañle du fang. Les veines ombilicales ou | 
celles qui rampent fur la furface du chorton, | 
pompent les particules les plus fubriles de : 
cette male compofée, de même que les vei- 
nes ladtées & méfaraïques pompent le plus 
“ubtil des matières renfermées dans les intef 
tins. Enfin les parties les plus groflièresfont | 
reprifes parles veines de la matrice,de même 
que les excréments font portés des inteftins | 
vers l'anus pour être expulfés. C'eft unique- 
ment de cette façon que le fœtus eft nourri, 
voilà comment il faut entendre la circulation \ 
& la communication des humeurs établies.en- 
tre lui &la mère, touteschofes qui paroiflent 
encore confirmèes par l'oblervation fuivante 
que j'ai faite fur d’autres femmes un grand 
nombre de fois. | VE 
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OfBis ER MAT I:0 N IF. 
Ayant introduit ma main avec précaution 


dans la matrice d’une femme qui venoit de 
mettre au monde un enfant fort & bien 


| portant, lorfque le placenra étoit encore 
_ adhérent, j'en détachai, avec le plus de mo- 


dération qu'il me fut poflble , autant qu'il 
en falloit pour laïfler pafler le petit doigt. 
Alors j'en portai le bout le plus près que je 
pus du centre du placenta , & je le promenai 


: 2 \ \ e MA 
_très-doucement de ce centre à la circonferen- 


ce, & de la circonférence au centre, pour 
tâcher de découvrir quelle partie du placenia 


| adhéroit le plus fortement à la matrice. J'ai 


| 


| 


À 
| 


Fi 


obfervé conftamment que la plus forte ad- 
hérence étoit vers le bord, marque par 
di, d,d, dans larab. WT. fig. 2. J'aifréquem- 
ment répété cette expérience dans des cas 
pareils, & je n'ai jamais trouvé aucune diffé- 
rence, Je crois devoir avertir que ceux qui 


font jaloux de la faire doivent y apporter les 


plus grandes précautions. x | 
… Cette obfervation confirme, 1.° que les 
“humeurs font fournies au fœtus par lab- 
forption, 2.” que cette ablorption eft plus 
grande au bord du placenta , ce qui patoît 
expliqué par fa ftruture : car les principaux 
Vafleaux partent de fon centre à’, tab. WE. 
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fig. 1. & s'enfoncent dans fa fubftance, letr: 


0,0,0,0,0, vers la partie oppofée à celle 


où eft la plus forte adhérence (24). 


(21) Le lecteur comprend fans doute à préfent le fyfté- 
me de Burton furfa nutrition du fœtus.’ Les artères ombi- 
licales, après s'être diftribuées dansitoute la mafle du 
placenta, $ anaftomofent avec les petites ramifications de 
la veine ombilicale qui reprennent le fang & le reportent 


dans le fœtus. C’eft par la fente action du cœur & desar- » 


_ rères de celni-ci que fe fait cette circulation, & la mère 
n’y contribue en rien. Plufieurs petits vaifleaux extrème- 
ment fins & déliés percent la membrane du chorion & fe 
plongent dans les finus de la matrice , où ils fe chargent 


par la voie de la fuccion ou de l’abforption de la partie la : | 


lus fubtile du fang qui y eftamaflée , de même que, chez 
homme né , les vaiffeaux lactés fucent les parties les plus 
fubtiles de la fubftance alimentaire qui eft dans les intef- 
tins. Cette partie fubtile du fang eft portée dans le fœtus, 
y cft élaborée & y acquiert la couleur rouge par l'action 
de fes propres vailleaux & du placenta. Celui-ci adhère à 
Ja matrice pendant tout le temps de la groffeffe : il y ad- 
hére d'autant plus fort que l’abforption eft plus grande, 
& , comme elle left ronjours davantage aux bords, c’eit 
auf à cet endroit que l'adhérence eft plus forte. Voilà en 
deux mots le fentiment de cet auteur. Je vais tâcher d’en 
développer la fauffeté. Si Je m'arrête à difcuter cette quef- 
tion phyfologique , c’eft que je crois que cela peut fervir 
à expliquer quelques phénomènes de la groffefle & des 
accouchements, & à jetter les fondements de quelques 
règles importantes. | 


Siles vaifleaux du placenta sant ent avec ceux 
de la matrice, dit Burton $ 30. (vers la fin) toutes les fois 


que le cordon ombilical feroit coupé ou rompu, il s'en- 
fuivroirune hémorrhagie qui dureroit tantque l’adhérence 


entre le placenra & la matrice fubfifteroit. Ce principe eft | 
certain, & l’on ne peut lui contefter. Mais comment na. 


t-il pas fenti qu'en l'admetrant il falloit néceflairement 
admettre l’anaftomofe, puifque plufieurs açcoucheurs 4: 


Ed 
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8. 32. Les médecins ont beaucoup difputé 
fur la manière dont le  : reçoit fa houtri- 
ture. Le favant Monro (k) traité amplement 


teftent qu’ils ont vu des femmes éprouver des pertes de 


| _ fang mortelles par le cordon ombilical, le placenta adhé- 


rent encore à la matrice. Burton cite $ 29, 30. plufienrs 
obfervations , & il s'efforce de prouver qu'elles ne font 
pas contraires à fon opinion: mais il ignoroiït apparem- 
ment celle que rapporte M. Mery *, & à laquelle 1l n'y a 
pas de réponfe. La voici : Une fille grofle à l'infçu de fes 
parents atteint enfin Le bout de fon terme. Au milieu de la 
nuitelle fent les premières douleurs de l'accouchement : 
fon frère, qui étoit couché dans une chambre voifine, 
éveillé par fes cris, accourt, reçoit l'enfant, liele cordon 
ombilical du côté de fon ventre, le coupe & s’en va fans 
faire une feconde ligature. Cependant cette malheureufe 
fille perd beaucoup de fang , fes forces l'abandonnent, & 
elle feroit morte en peu de temps fansle fecours d’un Chi- 
rurgienqui trouva Le placenta adhérent fortement au fond 
de la matrice, & le cordon non lié pendanthors du vagin. 
Il s'étoit déjà écoulé par la veine trois pintes de fang 
ou environ: la ligature faite, l'hémorrhagie ceffa auffi- 
tôt. Peut-il y avoir un fait plus décifé en faveur de 
Panaftomofe? Lamotte en rapporte un autre à peu près 
femblable * : favoir celui d’une femme qu’il accoucha, & 
qui éprouva une grande hémorrhagie par une ouverture 
faite à la veine ombilicale, Parmi les obfervationsque cite 


Burton, je vois qu’il réfute bien celles de Monro (lett. 8.) 


qu'il ne donne que des raifons foibles contre celle de la 
peyfanne du village de Montorot (lett. À) & qu'ilne répond 


| rien à celle de M. Mery, (lett. f ) apparemment parce 
qu'il ne pouvoit pas la tourner à fon avantage, mais 


X Diflertat, 
fur la nutri- 


tion du fœ-+ 


tus, & mém. 
de l’académ. 
des fciences, 


4 Obfetvas 
tion 249. 


dans ce cas il valoit mieux ne la pas citer. En. effet, . 


| cette obférvation de M. Mery eft encore un zrgument 
Puiflant en faveur de l’anaftomofe; car comment expli- 


quer fans elle toutes les circonftances qui y font expolées, 
& queleleéteur eft à portée de pefer & d'examiner?Siles 


 (K) Effais de méd. vol, 2.-art, 9, vol, 3, arts 13. 
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cetté matière, jy renvoye le leéteur, Jene par: 
leraï ici que de ce que je crois néceflaire rela: 
tivement à mon Objet, 


vaifleaux fanguins du placénta ñe cominuniquent pâs avec 
ceux de la matrice, comment s’eft-il pu faire que le fang 
ait abandonné tous les vaifleaux du fœtus, & fe foit 
épanché avec celui de la mère dans la capacité de l’abdo- 
men ? La même obfervation a été faite fur une chienne qui 
avoit perdu tout fon fang : on l'ouvrit, & l'ontrouva {es 
petits dont les vaifleaux étoient pareillementvuides, En- 
‘fin jen rapporterai une dernière qui n’eft pas moins Con- 
vaincante que lesautres : quelquefois après un accouche- 
chement long, difficile & laborieux, l'enfant fortant du . 
fein de fa mère ne paroït donner aucun figne de vie; on 
ne fent le battement ni de fon cœur ni de fes artères; fi 
L'on coupe alors fon cordon ombilical ; c'eften vain qu'on - 
mettra en ufage différents moyens, comme de fouffler 
dans fa bouche & fes narines , pour le rappeller à la vie, 
le feul qui pourroit le fauver n’eft plus au pouvoir de per 
fonne, Cet unique moyen eft de laiffer quelque-temps 
l'enfant entre les cuifles de fa mère fans lier & fans cou- 
per fon cordon : peu de temps après ; le mouvement du 
cœur fe reflufcite , quelques légères contraétions de cet 
organe fe font fentir à la main appliquée fur la poitrines 
mais elles ceflent auffi-tôt fi l’on fe hâte de faire: la liga- 
ture : au contraire , fi l’on retarde encore, elles devienr 
nent de plus en plus fortes , les pulfations dés artères de- 
viennent auf très-fenfibles, &les membres font déjà 
quelques petits mouvements. C’eft alors qu'on peut en 
füreré lier le cordon, & enfant eft tellément en poflef- 
fon de laivie , qu'il n’y.a plus à craindre de la:lui ôter 
en interrompantle commerce établi entre lui. & fa mère. 
Tout accoucheur peut répéter lui-même cette expérience 
lorfque l’occafion s’en préfentera ; c'eft même fon. de- 
voir de Le fire, puifque par la il donnera à la patrie un 
citoyen, &'à fes parents un enfant qu'ils regardoient 
comme mort. S'il ny avoit point d’anaftomolfe entre 
les vaifleaux utérins & çeux du placent, s'il étoic vrai 
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+: Quelques-uns penfent que le fœtus eft 
hourri entièrement ou en partie par les ali: 
ments qu'il reçoit par la bouche, & qui 


Que la circulation fe Fit dans le placenta & le corps du 
fœtus par l'action de fon cœur & de fes propres 
vaifleaux fans que la mère y contribuât ; il eft clair 
qu'on À pris rien de lier le cordon de l'enfant 
lorfqu’il ét dans un tel état de foiblefle qu’il ne donne 

aucun figne de vie : cependant, fi l'on fait alors la liga- 

ture, il n’eft plus poflible de l'y rappeller , tels moyens 

qu'on emploie, au lieu que le contraire arrive en pre- 

tant la précaution dont je viens de parler : ce qui indi- 

que que le fœtus renferme dans la matrice ne vit point 

de fa propre vie, mais de celle de fa mère, & que c’eft 

a même chofe dans le cas dont il s’agit, c’eft-à-dire 

que , réduit mème à cet état de DR fi voifin dela 

mort, il peut recouvrer fes forces par le même moyen 
qui l’a confervé pendant neuf mois , favoir parle Le 
“qui pañle déla matrice dans fes vaifleaux ; qui y eft a 

‘par la force du cœur & des artères de fa mère, & qui 

‘fait entrer en action tous {es organes. 

 Joppoferai d’autres expériences à celles dont: fe fert 

“Burton pour étayer fon opinion. Cowper à fait pañler du 

vif-argent des artères hypogaftriques de la mère danses 

‘veines du placenta | & des veines du placenta danslesar- 

‘tèrés hypogaftriques de la mère : plufieurs autres ent 
répété la même expérience &' avec le même: fuccès. 

"Quant à Véeuflens * qu'il cite, cet anatomifte à obfervé x 4 pud Mann 
| que le vif-argent injecté dans la carotide d’une chienne get thear. a+ 
| #pleine étoit pañlé jufques dans la veine ombilicale de natom. 11, 
| Mes petits! Jé n’ai pas befoin de faire remarquer que ces P°£* ‘2: 
expériences, comparées avec celles qui font rapportées A sa 
“par notre auteur, ont tout l’avantage & qu'elles con- & aurres 
firment pleinement l’anaftomofe des vaifleaux du:pla-  Smellie, 
centz avec ceux de la matrice. li RABAT : tom, 2. pag, 

Les livres dés accoucheurs font remplis d’obfervations. 457 »obferv. 
: qui prouvent la forte adhérence du placenta à la matrice*#, 1°: F0: 3 » 


: é “A / 4 Fe DT 35 3 OD* 
ke Burion ne Ja mé point. Cette adhérence eft quelquefois. Tébves, 1: 
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font portés jufqu'aux otganes de la chylifie 
cation : ils fe fondent fur ce que l'on trouve 
toujours quelque matière dans leur eftomac 


telle que tousles efforts de Faccoucheur pour la détruire 
& extraire le placenta font infuffifants , ou qu'il rompt 
le cordon ombilical , ou que fa main même introduite 
dans la matrice peut à peine fe faire jour entre le pla- 
centa & ce vifcère pour le détacher, & qu'il eft quel- 
quefois obligé de le déchirer & de l’extraire par lam- 
beaux. Orcomment expliquer cette adhérence fi intime 
fans anaftomofe, en admettant fimplemenc que les pe- 
tites extrémités de la veine ombilicale plongent dans les : 
inus de la matrice, & abforbent la partie la plus fubtile 

du fang? Cette abforption qu'elles exercént-eft-elle donc 
capable de faire adhérer le placenta au point qu’il réfifte 
non-feulement aux efforts de l'accoucheur qui tire le - 
cordon ombilical, mais encore à ceux de fa main intro- 
duite dans la:-matrice >. Cela n’eft pas concevable , & Al 
n'y à certainement que lanaftomofe qui puifle produire 
cet effet, parcequ'alors les vaifleaux du placenta étant 
continus avec ceux de la matrice, il faut les rompre 


pour détruire ladhérence. Mais je fuppofe qu’elle puiffe 


__: krraîté des : 


Accoucheï. 
10M. 1» pag: 
139 


xeconnoître pour caufe l’abforption exercée par les extré- 
mités de la veine ombilicale : roujours eft-1l vrai qu'elle 
ne devroirfubfifter que jufqu’à l'accouchement ; & qu elle 


-devroit ceffer dans l’inftant où eft coupé le-cordon ombi- 
Jical, puifqu’alors , felon Burton , le placenta devientune 
mañle fans vie : {es vaifleaux ne peuvent donc plus faire | 


aucune abforption. Ainfi dans le fentiment dé cetauteur 
le placente devroit fe féparer de lui-même, puifqne da 
caufe prétendue qui le- renoit attaché à la matrice. ne 
fubfifte plus. Cependantle contraire arrive fréquemment, 


commeileft conftant par les obfervations de tous Les aç- 
coucheurs. Jerne voispas ce que Burton & tous lesfecta- 


teurs de fon opinion peuvent répondre à cette objeétion. 
« Ce fyftème de l’abiorption, dit Smellie*, ef fujetà 
»une objection à laquelle on n’a jamais pu fausfaire, 
» favoir, pourquoi, dorfque le placenta eft attaché à la 

& 
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& leurs inteftins à l'inftant de leur naïiffance.. 
Mais je prouverai que cela ne peut être: 1°: 
en citant des exemples de fœtus qui ont été 


r 


® partie inférieure de la matrice, il furvient une perte 
® immédiatement auffi-tôtque l’orifice interne commence 
» à {e dilater, & qu'il arrive Le même accident Jorfque Le 
» placenta fe fépare tout-à-fait ou en partie de tout autre 
» endroit de la matrice ,.au lieu que cela n’arrive point, 
® lorfque le chorion s’en fépare ». En effet fi les extré- 
mités de la veine ombilicale plongées feulement dans les 
finus ne fe chargent point de la partie rouge du fang , 
pourquoi cependant l’hémorrhagie fuit - elle quelque 
coup, quelque chute ou quelqu’autre accident qui dé- 
tache une partie du placenta ? Et fi l’on dit qu’elle peut 
arriver dans ces cas, quoique l’abforption foit la feule 
voie par Jaquelle fe nourrifle le fœtus , pourquoi n’ar- 
rive-t-elle pas de même lorfque c’eft le ckorion qui fe 


| fépare de la matrice ? Ce phénomène à frappé la plupart 


des phyfologiftes , & c’eft le premier qu’ils ont oppofé 
à ceux qui mioient l’anaftomofe. 

Les preuves de toute efpèce fe réuniffent donc pour 
en confirmer la réalité. Voyons à préfent comment fe 
fait la circulation. Les dernières ramifications des artères 


ombilicales s’anaftomofent dans le placenta avec celles 


de la veine , mais il part des unes & des autres des pe- 
utes branches latérales qui percent le chorion & {e ren- 
dent à la matrice : celles qui partent des artères s’anafto- 
mofent avec les veines de ce vifcère, & celles qui par- 
tent de la veine avec les artères. Il n’y a rien dans ce 
que J'expofe ici qui ne foit conforme aux expériences , 


-puifqu'une liqueur injeétée par la veine ombilicale re 
Vient par les artères , & puiique l’on fait pañler du mer- 


cure des veines du placenta dans les artères hypogaltri- 
ques de la mère. Cela établi, le commerce entretenu 


-Entrelle & le fœtus pendant tout le temps de la grof- 


fefle va être compris aifément, & il n'y aura point de 
phénomène dont on ne puifle rendre raifon Une partie 
du fäng qui revient du fœtus par les artè sesnombilicales 
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nourris tout le temps dela groffefle, fans que 
Von puifle foupçonner qu'ils J'aient été par des 
aliments reçus par la bouche, & portés dans 


continue fa route par les veines du placenta , mais une 
autre partie eft verfée dans les petites veines de la ma- 
trice : cependant il revient toujours au foetus par la veine 
ombilicale la même quantité de fang , parceque les pe- 
tites artères de ce vifcère rendent aux petites branches 
Jatérales veineufes du placenta dans la même proportion 
que fes veines reçoivent. Ce fang a été élaboré par l'ac- 
tion des poumons de la mère, & il eft poufié par la 
force de fon cœur & de fes artères. On conçoit à pré- 
fent pourquoi il coule du fang de la matrice quand une 
partie du placenta en eft détachée , pourquoi la mère 
rifque de périr par l'hémorrhagie quand on ne lie pas 
le cordon ombilical , pourquoi l'on a trouvé des fœtus 
donr les vaiffeaux étoient vuides , leur mère ayant perdu 
une quantité exceflive de fang , enfin pourquoi le pla- 
centa adhère tellement à la matrice qu'il réfifte quel- 
quefois à tous les efforts de lPaccoucheur. 

Ii arrive cependant le plus fréquemment qu'il fe fé- 
pare facilement , de lui-même , & auffi-tôt après l’accou- 
chement , ce qui a fans donte induit en erreur ceux qui 
n’ont pas connu Ja véritable caufe de ce phénomène. 
‘Pour l'expliquer il n’y a qu'à confidérer ce qui fe pañle 
dans le travail de l’enfantement. La matrice fe contracte 
fouvent & avec force, & elle fe reflerre au point de 
venir s'appliquer fur le corps de l'enfant à mefure qu'il 
s’avance dans le paflage. Qu'arrive-t-il de ces contrac- 
tions fortes & réirérées? La partie de la matrice à la- 
quelle adhère le placenta eft froncée , maïs le placenta 
refte dans le même étar & ne peut fe froncer égale- 
ment, parcequ'il ne jouit d'aucune force mufculaire , 
d’où il fuit néceffairement que les orifices de fes petits 
vaifleaux ne peuvent plus correfpondre à ceux de la ma- 
trice , ils font donc rompus : ainfi' il eft vifible que la 
caufe de ladhérence entre lui & ce vifcère eft détruite, 
& que, l'enfant étant forti, rién ne fera plus facile que 


» 
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les organes de la chylification. 2°, En mon 
trant que les aliments fuppofés ne font point 
propres à la nourriture du fœtus. Après 


ee, 


d'en faire l'extraction. Voilà ce .qui arrive dans les ac 
couchements ordinaires, c’eft-à-dire dans ceux qui fe 
font par degrés, & où l'enfant ne fort qu'après un cer- 
tain nombre de douleurs. Mais dans les accouchements 
trop prompts & terminés en deux ou trois douleurs ile 
placenta. eft ordinairement fort adhérent, & la raifon en 
eft fenfble : la matrice n’a point eu le temps de fe con- 
traéter, elle eft encore prefque dans le même état où 
elle étoit avant le commencement du travail , la parie 
à laquelle adhère le placenta n’a point été froncée , & 
par conféquent la rupture des vaiffeaux na pu fe faire. 
Quand je dis que cela arrive zinfi dans les accouche 
ments trop faciles, il faut porter le même jugement de 
ceux qui font trop longs par la foibleffe des douletirs: 
de la mère , car il eft clair que le même-effet doit fuivre 


à peu près du très-petit nombre des contractions de la 


matrice, ou de fes contractions trop foibles ; Quoique 
réitérées. D'après cette explication il eft encore fcile 
de comprendre comment ii peut arriver que la nière 


_n'éprouve aucune hémorrhagie paf le cordon ombilical ; 


quoique l’on néglige d’en faire la ligature. Les petits 


* vaifleaux qui établifient la communication entre le: pla- 


centa & la matrice ont été rompus par les ContraËtions 
fortes & multipliées, ainf le fang ne peut plus pañler 
de ce vifcère dans le placenta, il n'ya donc point d’hé- 


_morrhagie à craindre par la même railon que l'extrac- 


tion du placenta je fera avec la plus grande facilité. 


Voili, je le répète, la caufe de l'erreur de ceux qui. 


n'ont pas aflez approfondi cette matière. Comme ils 


Ont vu que le plus fouvent le placenta fe féparoït aifé- 


ment, & que la mère n’éprouvoit point une perte de 
fang par le cordon ombilical, quoiqu’on n’en fit pas 
la ligature , ils ont conclu contre l'anaftomofe Qui natu- 
rellement doit donner lieu aux effets contraires : mais 
ils n'ont pas fait attention que cette anaftomofe , exif- 


2, 


Li 
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cela, fi l'on ne peut produire aucune preuve 
fans réplique d'enfants qui n'avoient point 
de cordon ombilical, & qui cependant 
A 


tant pendant tout le temps de la groflefle, eft dé- 
truite dans le travail de l'enfantement, & ils n'ont pas 
connu lartifice employé par la nature pour produire 
cer effet. Que l’on examine parmi les obfervations des 
accoucheurs ; les cas dans lefquels le placenta adhéroit 
encore fortement après la fortie de l'enfant, ou dans. 
lefquels la mère a éprouvé une hémorrhagie par le cor- 
don ombilical, & l’on verra que ces, cas {ont ceux où 
Ja matrice n’a point eu le temps de fe contracter ou de 
fe refferrer aflez, foit que l'accouchement ait été ter- 
miné trop promptement, foit que les douleurs de la 
mère aient été trop foibles : ce qui s'accorde parfaite- 
ment avec tout ce que Jai dit jufqu'ici. | 

: Sans doute que l’accoucheur pourroit fouvent fe dif- 
penfer de faire la ligature du cordon ombilical fans que 
a mère courût aucun rifque : c’eft une conféquence facile 
à déduire de ce qui précède. Cependant il fera bien 
de f conduire dans tous les cas comme fi le placenta 
étoit encore attaché à là matrice, parcequ’il ne peur: 
pas apprécier au jufté* le nombre des contractions né- 
ceffaires pour détruire fon adhérence , & parcequ'il ne 
peutpas être für fi elle exifte encore , ou fi elle n’exifte 
plus &ans l'inftant où l'enfant fort. Il eft fur-tout im- 
portant de donner aux fages-femmes cette règle géné- 
rale & fans exception, parceque, leurs lumières bor- 
* nées les mettant hors d’état de bien diftinguer la dif- 
férence des cas, elles pourroient négliger la ligature 
dans ceux où elle feroit indifpenfable. Fa pratique de, 
lier toujours le cordon ombilical ne peut jamais être 
mauvaife, au lieu que cette pratique omife qnelquefois 
peut être fuivie d'accidents funeftes. En admettant l'opi- 
hion de Burton, la ligature devient abfolument inutile 
quand il n’y a qu'un enfant dans la matrice , ou , quand 
il y en a plufieurs, toutes les fois qu’il y a un placenta 
pour chacun d'eux : voilà comme une fauffe théorie 
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n'ont pas manqué de nourriture, on fera 
oblige d'accorder que les vaifleaux ombili: 
caux fontabfolument néceflaires pour la nour- 


conduit fouvent à une pratique  dangereufe. 
Il ne me refte plus qu'à répondre à cette objection : 
fi le fang, dit Burion, pouflé par les artères de la 
mère, pañloit des vaifleaux de la matrice dans ceux du 
placenta , il détruiroit lorganifation tendre & délicate 
de l'embryon. Mais ne voit-on pas que le cours de 
ce fluide eftralenti confidérablement par fa marche dans 
les petits vaiffleanx du placenta ployés & contournés de 
plufeurs manières ? La nature à mis en ufage cet artifice 
toütes les fois qu'elle à voulu que le fang abordätlen- 
tement à une partie. Les artères carorides & vertébrales 
ne vont point droit au cerveau, mais elles ferpentent 
en différents fens, & rompent par là le mouvement 
rapide du fang qui n'arrive qu'à pas lents vers ce vif- 
cère. Il n’eft perfonne qui ne fache qu'un fluide quel- 
 conque ft à chaque inftant ralenti dans fon cours. 
en heurtant contre les angles d’un canal tortueux & con- 
tourné. C’eft par cette raifon que le fang qui vient au 
fœtus n’a qu'un mouvement très -lent & incapable de 
Jui nuire. C’eft là le feul ufage du placenta, d'empêcher 
que fes organes frêles & délicat®"foient offenfés par 
le mouvement trop rapide des humeurs. En vain l’on 
avancera qu'il fert au fœtus comme les poumons à 
Fhomme né: le fang n’eft pas fait dans les poumons 
par fon pañlage feul daus les vaiffeaux capillaires de cet 
organe , mais encore par l’action de l'air qui broye & 


mêle les différentes particules dont il eft compofé : le 


placenta n’eft point fujet à cette ation, & il eit dans 
‘un parfaic état de repos tout le temps de la grofiefie. 
D'ailleurs, il fac que Le fang foit rafraichi de temps 
en temps ; of, comment celui du fœtus pourra-t-1l 
l'être , fi ce n'eft en pafñfant. dans les poumons de la 
mère, puifque ce rafraîchifflement ne peut être opérà 
que par l'air, & que le placenta n’en pent admettre ? 
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irure du fœtus, mais quil n’en eft pas de 
_ même.de la bouche. a à À ; 
… Or, premièrement, on a vu des enfants(/); 
un petit chien (#1), un agneau (zx), venir au 
monde fans tête ou fans les conduits qui mé- 
nent aux organes de la chylification. J'ai moi- 
- même accouché une femme de cette ville 
_(Yorck) le 4 de janvier 1749, dont l'enfant 
n'avoir point de tête, sab. XVII. fig. 1. 
&, quoiqu'il fut fort gros , fon eftomac 
& fes boyaux n’avoient pas deux fois le vo- 
lume de ceux d’une bécafle auxquels ils ef 
fembloient beaucoup, & ils ctoient entière- 
inent vuides. 46. XW7 TT. fig. 3. chez d’autres 
fœtus ayant la tête, tous les pañlages qui mè- 
nent à l’eftomac étoient fermés. On n'a pas 
feulement rencontré cette monftruofité dans 
des fœtus (0), mais encore dans des chiens 
(p), dans unagneau (4), dansuncochon ( r). 
D'autres avoient le paflage qui conduit à l'ef- 
tomac libre & ouvert, mais n'avoient point 


(1) Eff: med. loco cit. Deux ; par litt. Mém. de Pacad. 
des feienc. 1701. Une, par Méry , ibid. 1720. - 
(m) De Graaf, de mul. organ. cap.15. 
{n) Antoine, if. de Pacad. des fcienc. 1703. 
: (o) Litt. mem. de l’acad. des fcienc. 1707. Buchnerus 7 
‘ aë. med. phyfic. acad. n. c. vol, 2. of. 96. xfe 
: (p) Lit. mém. de Pacad. des féienc. 1703. Brady, phil. 
Pain 304 0 | dm à + 
(g) Ruyich, chef. 4, n°. 55. | 
(r}) Bellinger, de fœtu nut. cap.s, 
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d'inteftins (s). D’autresenfin avoient des in- 
teftins, mais qui ne pouvoient rien admet 
ceux: ét | 

Ces: exemples fufifent tellement pour 
prouver le peu de part qu'ont la bouche & 
les organes de la chylification à la nourriture 
du fœtus, que j'ai à peine befoin de faire re- 
marquer quelle force ils ont pour démontrer 
cette parue du problème (22). 

Quelques-uns, qui attaquent la queftion 
dans un autre fens, difent qu'il y aeu des en- 
fants qui font venusau monde pleins de vie, 
quoique la communication par le moyen du 
cordon ombilical eut été interrompue, & ils 
citent un cas rapporté par M. Peit (u).Le 
_voici:.« On montra le cordon ombilical d'un 
> fœtus humain, qui avoit un nœud dans {on 
» milieu; &.lon pouvoit obferver les marques 
» des partiés qui formoient ce nœud,,:ce qui 
»# prouve qu'il avoit été fait long-temps avant 
»faccouchement dela mère». Mais cetexem: 
ple ne prouve rien , car M. Petit nedit point 
{ice nœud arrêtoit le cours du fang,, ‘ou sil 


+ FRA AE 

(22) Ces exemples ne prouvent point que le fœtus 
ne fe nourrit pas ordinairement par la bouche , mais 
feulement que ceux dont parle Burton ne fe nourrifloient 
pas de cette façon. . 
" (s) Lémery , Aiff. de l’acad. des ftienc.1704, 

(t) Eff. de med. de Calder, vol, 1. art. 14. 

(u) Mém, de l’acad. des ftienc. 1718. 
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‘‘{ortoit de la clafle de ces nœuds ordinaires 
dont les fagesfemmes font tant de bruit; & 
qui cependant, comme la prouvé Monro 
{#), laiffent pañler la liqueur de linjeétion. 
D'ailleurs on ne fait point d’après fonsécit fi 
ce nœud étoitconfiderable, & fi l'enfant vint 
au monde vivant ou mort. Au refte, on 
trouve en quelque façon des répontes à cela 
chez Mauriceau(x), Déventer(y), lesautres 
accoucheurs qui ont écrit fur leur art, & qui 
montrent le danger où font les enfants de per- 
dre la vie quandle cordon ombilical eft preflé 
ou expole à l'air froid avant laterminaïfon de 
l'accouchement : enfin chez ceux quirappor- 
tent des obfervationsid'autres enfants morts 
par l'effet des nœuds du cordon ombilical (7). 
6:83. Voiciune obfervation que cite Aer- 
fler d'après Fred, Hoffmann (a), pour prou- 
ver le coursdu fang interrompu dans les vaif. 
feaux ombilicaux avantlaccouchement: «Un 
>» enfant bien conforme, ditil, vint au mon- 
_ » de, maisfon cordon ombilical étoit entière- 
» ment corrompu & putréfié : il auroit donc 
» été impoflible qu'il eut vécü sil n'eût pris 


(w) ET. de méd. vol. 2. art. 9. Manger 2 

(x) Mal. des femm. grofles , Liv. IT. ch. 26. 

(y) Chap 38. ae Die 

(4) Ruy. abf: 2. Gutterman , #7 commerc. Norimberg , 
1731. femefr. 1. fpec. 29. | 

(a) Compend. anat, not. 37, 
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» fa nourriture par quelqu’autre voye que par 
» le nombril». Il n’eft point dit fi l'enfant vint 

vivant ou mort; mais fuppofons-le vivant, 

perfonne ne pourra nous dire combien de 

temps le cordon à été dans cet état de cor- 
ruption, quelles parties ontété détruites par 
R corruption, fi le tiflu cellulaire ou le mu- 

cus du cordon en étoient feulement atraqués, 
ou fi les vaifléaux auxquels ils fervent d*en- 

veloppeétoientaufli offentés &décruits. Voilà 

donc deux cas qui ne portent nulle atteinte 
ànotre opinion 23 ). Mais les deux fuivants 

rapportés par Chazron(b\8 Rommelius font 
plus exaéts, & fe reflemblent parfaitement 
quant aux circonftances principales. En effet 
l'un & l’autre de ces auteurs dilent: « des'en- 

æfants pleins de vie vinrent au monde ayant 
»le nombril fermé. Le placenta fut enfuite 
» tiré de la matrice, il avoit les proportions 
» ordinaires, & les extrémités du cordon om- 


… (23) Puifque. Burton cite Heiffer, il auroit bien dû 
rapporter aufh l’expérience que cet auteur 2 faite: le 
. lecteur jugera fi elle n’eft pas plus forte pour prouver 

Ja, nutrition du fœtus par ia bouche, que toutes les. 

_ xaifons multipliées. qu’on apporte pour prouver qu’il 
ne {e nourrit pas par cette voie. Heiffer a ouvert.une 
vache morte de froid, & il à trouvé la liqueur de l’am- 
mos gèlée qui s’étendoit fans interruption > depuis la 
cavité de l’emnios, jufqu'au gozier. & juiqu’à l’eftomac 
du petit veau. 


(b) Vander Wie}, obf. cent, poff. part, 1. not. inobf. 32. 
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» bilical étoient obftruées». La mère d’un de 
pi ; à j 
ces enfants dit à Charton qu'elle avoit été 
grofle trois femaines plus longtemps qu'à 
ordinaire, & il jugea que le nombril étoit 
aufli folide que celui d'un enfant de trois {6- 
maines a coutume delêtre. Rommelus jugca 
que le nombril de l'autre enfant étoit auffi 
folide que celui des enfants qui ont déja plu- 
fieurs mois : il fortoit du nombril de celui-ci 
une petite excroiflance aflez femblable par 
fa forme à un ver: fon cordon ombilical n'e- 
toit pas plus gros qu'une plfme d'oye. 
Il faut obferver d’abord qu'il ny a nulle 
différence, quant à la folidité, entre le nom: 
bril des enfants detrois jours &celui de ceux 
qui ont trois femaines, & que le placenta , 
qui étoir de la grandeur ordinaire, manifefte 
que cetaccident n’éroit pasarrivé longtemps 
avant l'accouchement (24); car, d'après ce 
- (24) Burton raïifonne ici d’après {ès principes , mais 
comme ils font faux , les conféquences qu’il en tire le 
font auf. Selon ce que difent Chatton & Rommelius , 
l'arrière-faix, dans l’un & l’autre cas, avoit encore fes 
dimenfions naturelles : mais cela ne prouve point que 
_ la rupturé du cordon ombilical ait été faite depuis peu ; 
car le placenta doit fe conferver en bon état tant que 
fon adhérence avec la matrice n’eft point détruite, & 
elle ne l’eft point tant que les vaiffeaux ne font point 


fompus par les contraétions de cet organe : (nor. 21)0r ; 
il eft naturel de penfer que, dans le. cas dont il eft quef- 


le 


tion , la matrice ne s'éroit pas encore contractée ; & 
"(c) Ephemer. germ. dec.2; ann. 7, ob]. 209. 
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“que j'ai dit $. 30. & au- deflus, favoir que le 
placenta devient une maffe aie vic dès que 
Jon à rompu la communiçation établicentre 
lui & l'enfant, vérité reconnue des plus ha- 
biles accoucheurs (4), # s'enfuit que fes di- 
menfions & fon état doivent être.confidéra- 
blement changés très- peu de temps après que 
cette communication a été fompue. Se 30. 
Il faut donc confidérer déux chofes: 1 °.com- 
_bien de temps fautil , dépuis l'inftant de la 
naïflance,  Jufqu' a ce que le nombrilfoit con- 
folidé » 2.° La confolidation du nombril fera. 
t-elle plus lente ou plus prompte à fe faire. fi 
le cordon ombilicalie romprlorfque l enfant 
encore renfermé dans la marrice eft beige 
par. fes eaux ? 

“Or il eft conftant que le corion Mae à 
RTE nouveaux nés tombe frequemment le qua- 
‘trième, le troifième, ou même le deuxième 
jour après la naïflance, & que le nombril fe 


L" 
ee, 


que le placenta y adhéroit encore ; dk n ef donc pas 
étonnant qu'il ait été trouvé avec toutes {es dimen- 
fions ;  & l’on n’en peut pas conclure que le cordon 
ombilical n'étoit rompu, que depuis peu de temps. Il eft 
très-certain que l’état du placenta change aufi-tôt qu'il 
ft devenu une maffe fans vie, maïs:il ne peut devenir 
une: mafle fans vie, que lorfque la.communication éta- 
blie entre fes vaileanx & ceux de la matrice eft dé- 
truite , voila à quoi il faut fur-tout faire attention. 


PE Mauriceau , malad, des cs JET graff, dv. IT. cA. 9. 
Ruy- re bf. adv. | 
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confolide à l'endroit où le cordon flétri s’eft 
féparé. On fait bien encore que chez les ani- 
maux les reftes du cordonombilical tombent 
en fort peu de temps. 

:: En fecond lieu *fi la chute de ce cordon 
fe fait fi promptement, lorfqu'il n’eft recou- 
vert que de linges fecs & arides, ou même 
Jorfqu'il refte expofé à l'air, nous avons rat 
fon de penfer que la confolidation du nom- 
bril doit fe faire bien plus promptement en- 
“core, lorfque les parties font imbibées par la 
liqueur de Pammios qui a la même vertu que 
la live, celle de guérir & de confolider en 
peu de temps les bleflures &cles abcès:encela 
fort différente de l'urine qui permet à peine 
au chirurgien d'entretenir long-temps fuffi- 
famment fraîche la bleflure faite dans la litho- 
tomie, & qui, malgré leurs plus grands efforts, 
en rend fouvent les bords calleux. Je conclus 
donc de-là que, dans les deux obfervations 
citées, les cordonsombilicaux ont été rompus 
fort peu de cempsavant laccouchement, & 
que, s'il ny a eu qu'un jour ou deux entre leur 
rupture & la naïflance desenfants.ils ontfort 
bien pu vivre cet efpace de temps fans aucu- 
ne nourriture, comme on voit qu'ils vivent 
plufieurs jours après leur naïflance, ne pre: 
nant pour l ordinaire que quelques firops put- 
gatifs. Je rapporterai enfin pour dernière 
preuve l'exemple d'un enfant cité dans les 


de Part des Accouchements: ‘103! 
Effais de Médecine (e), qui vécutfept jours 
entiers après être forti du fein de fa mère, 
quoique rien ne püt pafler de fon eftomac 
dans fes inteftins pour le nourrir. | 
Il y a certainement beaucoup plus de pro- 
babilité dans ce que je dis,favoir que le fœtus 
peut vivre un certain temps dans la matrice 
fans nourriture, que dans ce que rapportent 
Mauriceau & d’autres : favoir que le fœtus a 
vécu dans la matrice des jours, des femaines, 
& même des mois, depuis l'écoulement des 
eaux qui continuoient encore à en fortir 
conftimment. | 


OBSERVATION F. 


J'ai accouché la femme d'un ouvrier (à 
fix milles de cette ville)le 12 dejanvier 1750; 
elle mit au monde un enfant fort & gros, 
mais elle n’avoit point du tout d’eaux dansla 
matrice : cependant elle me dit qu’elle n’en 
avoit jamais rendu ni pendantle temps de fa 
groflefle, ni pendant l'accouchement. 

Les enfants, dont les exemples font cités par 
Chaton & Rommelius , n’ont donc pointété 
dans la néceflite de recevoir de la nourriture 
par quelqu'autre voye que par celle du nom- 
bril. Conféquemment ils ne prouvent pas ce 
que l’on avoit intention de prouver (25). - 


_ (25) Après avoir pefé mes réflexions , (not, 21 & 24) 
e) Vol. 1, art. 14. 4 
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. Jeme fuis peut-être un peu plus étendu fur 
ce point que quelques-uns ne le croiront né 
ceflaire : mais mon but principal eft de con: 
vaincre tout le monde de la néceflite d'ou 
vrir les femmes enceintes qui meurent dans 
le dernier mois ou les dernières fix femaines 
de leur groflefle, pour fauver l'enfant : ce 
que je vais rendre encore plus évident. 

Comme la circulation du fang dans la mère 
_ & dans l'enfant eft indépendante l'une de l’au- 
tre, puifqu'ellefe faitdans lenfantcomme dans 
la mère par l'aétion de fon cœur &defes pro- 
pres vaifleaux;, $. 26. 29. 30. l’un peut mourir, 
fans porteratteinte à la vie delautre. Cclaaété 
prouvé par l’opération céfarienne faite fur des 
femmes enceintes quelque temps après leur. 
mort, & dont on acependant tiré les enfants 
vivants. Aorar. Hugenius(f) rapporte Fhif. 
toire d’un enfant tiré plein de vie du fein de fa 
mère qui mourut d’un ulcère à la matrice: 
EEE renommer mem mures : — —, 
fi l'on ne tire pas une conféquence tont-à-fait oppolée 
à celle de Burton , au moins on n’admettra pas la fienne , 
& l'on conviendra que les exemples cités par Chatton 
& Rommelius ne prouvent ni pour ni contre la nutrition 
du fœtus paf la bouche, parceque l’on ne peut déter- 
miner au jufté par l'état du placenta le temps où s’eft 
faite la rupture du cordon ombilical. Touïefois je ne 
puis me difpenfer de faire obferver que fi ces deux ob- 
fervations peuvent favorifer un fentiment plus que Pau- 
tre , c’eft fans contredit celui d'Herfier. 

(f) De Mif. Jang. lib. V. Epiff. 2. cap. 2. li, VI. 
cap. 15. fol. m. 184. 
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elle avoit été vingt jours fans boire ni manger, 
vomiffant fur le champ tout ce que l’on sef. 
forçoit de lui faire prendre. Mauriceau (7) 
dit qu'une mère mourut quinze jours avant 
fon terme, & que lon tira de fon fein l'enfant 
vivant. Jean Dolœus(h) parle d’une femme 
grofle de huit mois qui mourut d’une fiévre: 
le lendemain ceux qui lenvironnoient ob- 
ferverent Penfant sagiter dans fon ventre 
pendant douze heures, mais, comme on 
manquoit de Médecin & de Chirurgien, on 
Fy laïiffa impitoyablement. Le même Auteur 
(2) parle d’un autre enfant dont on obferva 
les mouvements dans le ventre de fa mère 
qui étoit morte la veille d’une apoplexie. Se- 
Jon ce que rapporte Sennert (k), la fage- 
femme & les fpectateurs virent manifeftement 
un enfant fe mouvoir dans la matrice, cinq 
heures après la mort de fa mère. Corn. Sral- 
Part, Wander Wiel( 18 Pierre Stalpart (m) 
nous atteftent qu'au fiège de Berg-op-Zoonr 
(inc s'agit pas ici du dernier), une femme 

de foldat prête d’accoucher, allant chercher 
de l’eau, fut coupée en deux par un boulet 


/ 


h) M. n.c. dec. 2. ann. $. obferv. 184. pag. 279. 

1) Encyclop. chir. lib. IV. cap. 5. p. m. 977. | 
K) Praë, medic. lib, IV. part. II. S. 6. cap. 8. p. 4372 
l) Obf. rar. cent. poff. obf. 323% fchol. p. 355. 

m) Differt, de fat, nutrit. p. 45. 
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de canon, de forte que l'enfant renfermé 
dans fes membranes tomba dans l’eau où 1l 
refta pendant quelque-temps jufqu'à ce qu'il 
fut rencontre par un foldat qui, voyant quel- 
que chofe faire du mouvement, le ramafñla & 
lemporta avec lui. Cet enfant fut enfuite tiré 
de fes membranes, & fut baptife : on lui don- 
na lenom d’A/bertus Ambrofius. Pierre Stal- 
part fait encore mention d’une chienne qui 
fut ouverte’ quelque-temps après fa mort:fes 
petits chiens vivants renfermés dans leurs 
membranes furent tirés de fon corps, &gar- 
dés ainf pendant une demi-heure : lorfqu'ils 
parurent être morts, on les mit dans l’eau 
chaude, & ils fecommencèrent à donner des 
fignes de vie. Enfin Mery (x) aflure que l'on 
fit mourir une chienne prête à mettre basen 
lui tirant tout fon fang, qu'on l’ouvrit une 
demi-heure après, &-que l’on en tira les petits 
chiens encore vivants. Il y a outre cela plu- 
fieurs exemples d’enfants venus au monde 
quelque-temps après la mort de leur mère. 
Schenkius (0) fait mention d’une femme qui 
mourut à cinq heures après midi : le lende- 
main matin à trois heures les perfonnes qui. 
étoient autour d'elle entendirent un craque- 
ment confidérable qui accompagna la fortie 


1 

(n) Hiff. acad. roy. des fienc. aë&, erudit. 1719. menf. 
aug. P. 342. | 

(o) obf. med. lib. IV. de partu, obf. 144 | 

| d'un 
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d’un enfant; il étoit mort, & il avoit deux 
dents de devant, Harvey (p & Jean Mar: 
thieu (q) difent qu'un enfant vint au monde 
vivant ; quelques heures après la mort de fà 
mère. EArenfr. Hagendorn (r) rapporte un 
fait pareil, Une femme, dit-il, mourut entra: 
vail, le 12 de Janvier 1683 ,& quelques heu- 
res après l'enfant vintau monde & fut baptifé. 
George Dethardinoiïus (s) dit auffi qu'un en: 
fant naquit plein £ vie une demi-heure après 
la mort de fa mère. Une femme enceinte N 
felon cé qué rapporte 7’eff: zgtus (1), mourut 
le 6 de Janvier 1633 d'une cpilepfie , & le $ 
fon enfant vint au monde. Enfin /do Wol- 
fius(u)a tranfmis ce fait : uñe femme mourut 
dans l'accouchement au mois de Juillet 166 7: 
‘fix heures après f mort fon mari, Obféryant 
_ quelques mouvements dans l’ahdomen 3 ap- 
pella plufieurs autres perfonnes Pour en être 
témoins comme lui, il voulut procéder à 
_Fopération céfarienne; mais il en fut empé- 
che : cependant l'enfant fortit fans aucun {e- 
cours, mais fans vie; il y avoit déjà huit heu: 
res que fa mère avoit rendu le dernier foupir: 


20 


(p) De generat. animal, 
(2) Queft. med. IV. pré 
{r) Hiff. med. phyfic. cént. 3. TS ETS 
(s) M. 2. c, dec, 3 : an, 7 8 8, append, 3%; 
{t) Obferv. anat. 7: bis it éle 
. (4) Obférvs chirurg. med, Liv. I, obf. 41. : 


{ 
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Ces faits fuffifent pour prouver ce que j'ai 
avancé, favoit qu'il faut toujours ouvrir les 
femmes enceintes qui meurent les deux ou 
Les trois derniers mois de leur ‘groffefle : ce 
que l'on auroït dû faire à l'égard de la femme 
d'un marchand de vin de cette ville qui mou- 
ut it y a quelques années fans être déliviéc; 
mais fon chirurgien ; pendant cinq: Jours 
qu'ellé fut en travail , ne sen mit pas 
beaucoup en peme; & n'appella aucun {e- 
cours (26)- ete of 


D LS PLEIN 


(26) Les obfervations multipliées des différents au- | 
téurs prouvent que le Æbstus né meurt pas dés, l'inf- | 
aie où 14 fière perd 14 vie. “Cependant il paroit que . | 
cela devroit arriver S'il étoit vrai qu'il y eût anaftomofe 


entre les ivaifleaux du placenta & ceux de la matrices 


parcéque, toute circulation ceffant dans ce vifcère , le 
Lotus ne recevroit plus) de famère le fang dont il à 
befoin pour être nourri, Pour. bien fentir que ces ob- 
{ervations ne détruifent pas le fentiment que nous avons 
établi, (not. 21.) & qureft tout-à”fait oppofé à celui | 


de: Burton; 1] faut faire attention à la: difpofition des 


vaifleaux du plecenta &à la manière dont s'y fait la cir- 
“aubn. Une partie du fans qui vient du fœtus par 
les: artères ombilicales -eft verfée dans les petites ra- | 
migcations de la veine qui porte le même nom, ces | 
petites “amifcations reçoivent en mêime-temps le fang | 
qui-eft-apporté par Jes- petites branches latérales vei- | 
neufes anaftomolfées avec les petites artères de la ma- 
trice. (not. 21) Le fang qui vient de cet organe eft cer- 
tainement pouffé par les. artères de la mère, & il con- 
ferve encore une païtie de là force: qui lui a été im- 
primée lorfaw'il-eft reçû daris des perites jamifications | 
de la veine ombilicale, Mais on peut afurer, ice que | 
je crois, que Ja contraction du cœur & des artères | 
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$. 34. Jé vais maintenant examiner fi [4 


du fœtus contribue auffi au mouvement du fang dans 
cette veine, car pourquoi la force qui le pouñle dans 
les artères ombilicales n'agiroit-ellé pas encore lorf 
qu'il eft pañlé dans les petites ramifications de 11 veine 
& dans la veine elle-même» Or; cette force dépend 
fürement de la contraction du cœur & des artères du 
fœtus. Ainfi je conçois que la circulation du fang dans 
le placenta dépend en partie de ini & en partie de 
fa mère. Dès l’initant où elle meurt, toute circulation 
cefle dans là matrice, & fes artères n'envoient plus de 
fang à la veine ombilicale. Cependant le fœtus poutræ 
ne point mourir fur le champ , parceque fa circuka= 
tion s’entretiendra encore quelque-temps, quoique foi: 
blement ; puifque le fang n'eft plus pouflé que par {x 
contraction de fes artères, au lieu qu'il l’étoie atipara 
Vant par la force réunie de fes artères & de celles de 
fa mère. Mais au bout de quelques heures; d’un jour à 
ou même davantagé ; felon fon état de vigueur plus o 
moins grand, fes forces feront tout-à-fit épuifées, {4 
circulation ceffera; d’ailleurs, fon fang- aura été trop 
long-temps fans être rénouvellé, & il expirera. :Ont 
expliquera par les mèmes raifons pourquoi il arrive 
fouvent que les fyncopes de la mère ne le font pas pé: 
* rir, quoique leur effer foit de fufpendre ja circulation 
dans toute la machine. AA RTE | 
Les obfervations recueillies par Burton ; ne favorifent 
donc pas fon opinion. Mais Ia pratique qu'il confeille 
. €ft excellente : il faut toujours ouvrir les femmes. qui 
meurent dans les derniers temps de leur grofleffe. Quel- 
ques-uns veulent qu’on épie, pour ainfi dire, leur dér- 
nier foupir , afin de faire fur le champ l'opération; pen- 
fant-que l'enfant ne peut jamais conferver la vie dès 
que celle de la mère eft éteinte. Quoique je penfe ie 
contraire il eft toujours mieux d'apporter cette VIS 
länce ; parcequ'il efl certain que’, s'il n'expire pas auili- 
tôt ; il ef au moins extrémément affoibli par là pri= 
Yation des fucs qu'il fecevoit continuellement, & par 
le ralentiflement de fa circulation. | 
H % 
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liqueur de l'amnios eft un aliment convena 
ble au fœtus. EE ; 

Cette liqueur eft dans les premiers temps 
de la groflefle douce & mucilagineufe; mais 
elle devient enfuite plus déliée & plusurineu- 
fe : par conféquent elle ne convient point 
au fœtus dans fes différents états (27). Car, 
forfque fes parties, encore foibles & délicates, 
n’ont qu'une petite action, elles ne font pro- 
pres ni à divifer un fluide dont les différentes 

| particules bien cohérentes ne peuvent étree- 
parées qu'avec peine, nl à les digérer : mais 
lorfque fon eftomac, {es inteftins & tous {es 
organes font devenus plus forts, ils font ca- 
pables de digérer une nourriture plus forte, 


EC ere rt ET # > É D 


© {27) Burton fe contredit fur les qualités de la liqueur 
de lamnios. Ci-deflus, $. 33. pour tourner à fon avan- 
tage les obfervations citées par Chatton & Rommelius, 
il dit que le cordon ombilical ponvoit n'avoir été rompu 
due depuis fort peu de temps, parceque cette liqueur, 

dans laquelle il trempoit, éroit auffi propre à confolider 
les plaies que la falive : & à préfent, pour prouver 
quelle ne peut fervir de nourriture au fœtus , il lui 
attribue des qualités bien oppofées, car il avance qu’elle 
éft âcre & urinenfe. Il eft à préfumer qu'il ne s’eft ja- 
mais afuré‘par lui-même de fa véritable nature. 

* l eft bien fingulier que les auteurs ne foient pas d’ac- 
cord für ine matière fi facile à éclaircir. Il n'eft point 
vrai que Ja liqueur de l'amnibs foit âcre, elle a feule- 
ent un goût légèrement falé, ë par cette qualité elle 
n'en eft que plus propre à la nourriture du fœtus : 
d'ailleurs, elle 2 toutes celles que j'ai détaillées ci- 
deffus. (not, 18.) : s 
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& par conféquent la liqueur qui lui convien- 
droit alors feroit d’une confiftance contraire 
à celle dont j'ai parlé ci-deflus. Ce qui ar- 
rive à l'égard du lait eft analogue au cas pré- 
fent, car nous voyons qu'il forme d’abord 
une nourriture légère & purgative, mais 
qu'il devient enfuite un aliment plus fort 
& plus confiftant, De plus nous obfervons 
fréquemment que la liqueur de lamxios eft 
fi corrompue, qu'elle ne peut fervir à nour- 
rit le fœtus (28). Ajoutons à ces raifons qu'il 
n'eft point probable qu'une liqueur deftinée 
à cet ufage circule originairement dans les 
propres vaifleaux du fœtus & en foit filtrée 
.pour y retourner enfuite par la voie de la. 
digeftion , ce qui arriveroit fi le cas fuppoié 
avoit lieu (29). | : | 
Quelques-uns difent que le fœtusfe nourrit 
par la bouche de cette liqueur, parcequ’elle 
a, felon eux, beaucoup d'analogie avec celle 
qui eft dans l'eftomac. Maïs au contraire il 
_eft évident qu'elle en diffère beaucoup, puif 


(28) Cette raifon eft fi foible que je ne dois pas m'y 
| arrêter : je ferai feulement obferver que dans l’ordre: 
ordinaire , la liqueur de l’emnios ne doit avoir aucun. 
caractère de putridité puifqu’elle eft fans cefle renou- 
vellée. Cela eft vrai, même dans le {yftème de Burton. 

(29) Notre auteur raifonne d’après fa fauffe fupoñition. 
Les raifons que j'ai déja données pour la réfuter (rot. 
18) & la véritable origine de la liqueur de l’'emnios. 
que jar affignée, fuffifent pour renverfer cette objections 
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que celle-ci eft d'autant plus vifqueufe, que 
le fœcus cft plus gros, tandis que la liqueur 
de l'armnios douce & mucilagineufe dans les 
commencements perd par degrés de fa con- 
fiftance , & acquiert un caraétère urineux. 
Cette différence réelle détruit donc la fup- 
pofition. D'ailleurs, fi le fœtus fe nourrifloit 
de cette liqueur, comme on peut penfer qu'il 
en avaleroit une quantité d'autant plus gran- 
de qu'il approcheroïit davantage du terme 
de là groffefle , pourquoi n'en trouverions- 
nous jamais dans fon eftomac? car elle pout- 
roit y refter quelque-temps fans mélange, 
comme cela arrive chez les adultes. | 
On peut expliquer par ce qui a été dit 
‘6. 24,33. pourquoi la liqueur de Fazios , 
toute proportion gardée , eft en moindre 
quantité vers la fin de la groffefle ou dans 
le temps même de l'accouchement, fans ac- 
corder que le fœtus sen nourrifle : car, lorf- 
qu'il cft encore foible, les artères de l'azz- 
z1os exhalent plus de liqueur que les veines 
n’en abforbent,. 24. & la chaleur, aidée des 
mouvements auxquels cette liqueur eft ex- 
_pofée, fond fes particules & la fait paroitre 
plus abondante,” | 
= 6.35. Je veux encore faire remarquer que 
le fœtus renfermé dans le fein de fa mère a 
ordinairement les lèvres fermées, à moins 
qu'elles ne s'ouvrent dans le travail; qu'il à 
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fur la bouche & les yeux une matière épaïfle, 
vifqueufe & blanchârre qui {celle, pour ainfs 
dire, ces parties; que fa mâchoire inférieure 
rapprochée de la fupérieure & maintenue 
en cet état par fes mulcles élévateurs tient 
la langue appliquée contre le palais; & que 
le pharynx eft toujours fermé dans les ant- 
maux, à moins qu'ils n'exercent Faétion vo: 
lontaire de la déglutition. En cffet, que 
quelqu'un ouvre avec précaution la bouche 
d'un fœtus, qu'il abaifle doucement la pointe 
def langue, & il obfervera que fa racine 
cft élevée & appliquée contre le palais; qu'il 
l'abaïfle pareillement, &1l verra que:le voile 
du palais eft enfoncé au-deflous de l'endroit 
où la langue étoit logée, & qu'il bouche 
par en haut le paflage qui conduit aux na- 
rines, Enfin pour saflurer que le pharynx 
eft toujours bouché, qu'il introduifé un en- 
tonnoir dans la bouche du fœtus après avoir 
doucement abaiflé fa langue, &,: le tenant 
dans une direction perpendiculaire, qu'il y 
verfe de l'eau, il verra qu'elle ne paflera pas 
au-delà de la racine de la langue (30): 
Je ne puis mempécher de confidérer de 


(30) Tout ce que dit ici Burton, paroit.contredit par 
ce que rapporte Haller : * {cavoir qu’il n'y a.pas defæ- *Præleétio, 


tus , même renfermé dans Ja matrice, qui ne fuce le acad.tom.s. 
doigt de l’accoucheur aufli-târ qu'il lui eftipréfenté. | can 2e. ER 
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méchanifme admirable par lequel la langue 
eft étroitement appliquée contre le palais: 
On fait que la force des mufcles dans leur: 
contraction naturelle eft relative à leur éten-. 
due. On fait encore que les mufcles qui 
vont de la mâchoire à la langue & à los. 
hyoïde , font plus épais & par conféquent 
plus forts que ceux qui vont du //errum & 
de Pomoplate à ces mêmes parties. Or, lorf- 
que le fœtus a le cou courbé en devant, 
polition qu'il “doit avoir naturellement , les 
mufcles fitués au-deflous de los hyoïde font 
confidérablement relâches, tandis que ceux 
qui font au-deflus ne le font pas. Puifque. 
_ces derniers font naturellement plus forts , &c: 
puifqu’ils lemportent fur les autres en raïfon 
de la différence du volume , il n’eft donc 
pas étonnant qu'ils tirent en haut avec force 
Fos hyoïde, la langue &c. & qu'ils les pouf- 
fent avec aflez d'avantage contre la partie 
fupérieure.& fléxible de la bouche & du go- 
fier pour y laïfler des traces d’une puiflante 
préflion , &. pour empêcher toute matière 
de tomber dans l'œfophage en rapprochant 
tous les côtés du paflage qui y conduit. Ces 
obftacles s’oppofant au pailage de la liqueur 
de l’'amnios, il eft clair qu'il faut pour les 
renverfer , où que la force avec hquelle 
cetre liqueur çft poullée {oit fupérieure à Ja 
réfiftance, ou que le fœtus accomplifle lac: 


\ L 


de l'art des Accouchements 11 
tion de la déglutition : quant au premier cas} 
qui ne voit pas quelle conféquence fuñefte 
auroit une telle force dans l'embryon foible 
: & délicat ? Quant à l'autre, nous n'avons pas 
encore d'exemple qui prouve que le fœtus 
s'acquitte de cette fonction avant d’être forti 
de la matrice; d’ailleurs la pofition quil y 
conferve $. 39. eft un obftacle fuffifant qui 
l'en empêche. Ç Lu 

La quantité du mucus qui fe trouve dans 
leftomac & les petits inteftins, & du‘meco- 
aium qui eft dans les gros, loin de prouver 
que la liqueur de l'amnios fert à la nourri 
ture du fœtus, me paroït au contraire fournir 
un argument puiflant contre cette opinion: 
En effet on peut à peine croire que le #e- 
conum puifle refulter d’une portion un peu 
confidérable de la nourriture que l'enfant a 
prife pendant les neuf mois entiers de la grof- 
fefle ;quand on voit que fa quantité furpañfe à 
peine celle des excréments qu'un enfant rend 
dans un feul jour, & quand on fait attention 
à fa couleur aui découvre évidemment qu'il 
cft compofé pour la très-grande partie des 
liqueurs filtres dans le corps du fœtus. Car, 
pendant tout Le temps de la orofleffe, le mu- 
cus qui eft dans l'eftomac conferve prelque 
la même confiftance, excepté qu'il devient 
par dégrés un peu plus vifqueux à mefure que 
le fœtus augmente en volume; mais celui 
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qui eft dans les inteftins grêles devient plus 
épais & prend une couleur obfcure à mefure 
qu'il defcend dans les gros, où il samafle & 
prendlenom de mecontum. SiYon ouvre l’ab- 
domen des fœtus très-jeunes, on trouve leur 
eftomac rempli, ce qui me paroît prouver 
abfolument que la fource des liqueurs part 
des vifeères eux-mêmes, & le méchanifme 
par lequel le fans eft poule dans l'aorte def- 
cendante par la force combinée des deux 
ventricules du cœur, $. 26. eft en partie def- 
tiné à exciter une fécrétion plus abondante 
dans les vifcères inférieurs où la réfiftance à 
l'épanchement des liqueurs fera moindre que 
dans les glandes ordinaires; & il eft clair que 
leftomac & les inteftins font capables de 
fournir la matière que lon y trouve CORLE- 
nue. Car Bellinger(w ) parle d’une truye qui 
mit bas un petit cochon dont l’eftomac & 
les inteftins étoient remplis comme à l'ordi- 
naire , quoiqu'il eut la gueule abfolument 
fermée ; & M. Antoine (x) a trouvé une ma- 
tière jaune, femblable aux excréments, dans 
l'eftomac & les inteftins d’un agneau qui n'a- 
voit ni tête, ni Cœur, ni poumons, ni foie, 
ni pancreas. Ce qui démontre que le mec0- 


nium n'eft que le rélultat des parties les plus 
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() De fœtu nutr. cap. 9. 
(x) Hif. de lacad. des foienc. 17034 
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groffières des liqueurs filtrées dans le canal. 
inteftinal, de la bile & du fuc pancréarique; 
& l'enfant monftrueux, $. 32. cab. XVI, 
figur, 1 6 3. qui vint au monde dans cette 
ville ( Yorck) prouve que leftomac & les 
anceftins ne font pas néceflaires pour la nour- 
riture du fœtus renfermé dans le {ein de fa 
mère, 3 
Il eft donc évident, pour réfumer ce que 
je viens d’expoler, 1°. que le fœtus peut re- 
cevoir toute fa nourriture par la veine ombi- 
licale feule, tandis que nul ne peut fubfifter 
fans les vaifleaux ombilicaux. 

_2°. Que lon na point d'égard aux quali- 
tes de la liqueur de l'amnios fuppofée dans 
fon état naturel, relativement aux différents 
temps de la groflefle & aux différents degrés 
d’accroiflement de l'enfant , quand on avance 
qu'elle lui fert de nourriture : qu’elle eft en- 
tièrement impropre à cet ufage, quand elle 
eft altérée : & qu'il eft contre toute probabi- 
lité qu'un animal fe nourrifle d’une fubftance 
{ortie de fon propre corps, ce qui arriveroit 
cependant fi le fœtus fe nourrifloit de cette 
liqueur. 

3°. Qu'on ne peut pas prouver que cette 
liqueur foit jamais defcendue jufqu'à l'efto- 
mac d'aucun fœtus. 

4°. Que tous les phénomènes qui s’obfer- 
vent durant leféjour du fœtus dans la matrice 


$ Pag. 546. 
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peuvent s'expliquer d'une manière fatisfai=. 
{ante, fans admettre que la liqueur de Fa- 
mios contribue à le nourrir (31). 
6. 36. Après avoir décrit les parties qui 
compofent l'œuf $. 16,17,18,19,20,21,. 
22,23. expofé la manière dont fe fait la 
communication entre la mère & le fœtus, 
Gr, 891824) 25:26,217,;28 ,;210, F0 
31. & expliqué comment ce dernier ef. 
nourri dans la matrice, 4. 32, 33, 34, 35: 


(31) Je joindrai encore quelques obfervations à celle 
d’Heifer que j'ai rapportée ci-deflus. (not'.23.) Aldes * 
a trouvé amafñlés dans les gros inteftins d’un petit veau 
des poils de fa peau, lefquels certainement n'avoient 
pu y être portés que par l'œfophage. Plufieurs obferva- 
teurs ** ont écrit qu'ils avoient trouvé dans l’eftomac 
& les inteftins des fœtus une liqueur femblable par fa 
couleur , fa faveur , & toutes fes autres qualités à celle 
de l’amnios. Haller affure que, fi l'on ouvre un fœtus 
mort auffi-tôt après fa naïiflance, on trouve tous fes 
vaifleaux latés remplis de chyle : &.il rapporte dans 
le même endroit l’hiftoire d’un fœtus de Leyde, dont le 
ventre fut ouvert par la mal-adrefle de l’accaucheur, de ‘ 
forte que l’on pouvoit voir manifeftement dans fes intef- 
tins pendants hors de l’ebdomen le mouvement du chyle 
qui pañloit des inreftins grêles dans les vaiffeaux lactés, 
D'où cet auteur conclut que l’eftomac & les inteftins 
rempliffent les mêmes fonétions dans le fœtus que dans 
l'homme né. -. ù 

Pour moi, je ne puis m'empêcher d'admettre cette 
opinion, quand.je compare les preuves & les obfer- 
vations qui la favorifent avec celles qui fervent d’appui 
aux auteurs du fentiment contraire. Il eft clair qu'elle 
explique bien, pourquoi la liqueur de l'emnios eît en 
plus grande quantité dans les premiers temps de la grofs 
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je vais entrer dans une courte digreflion ; 
que je prie le leéteur de me pardonner, pour 
prouver que le fœtus exifte dans l'œuf, & 
qu'il n'eft point un azimalcule flottant dans 
la femence du mâle, comme Lewenhoek la 
imaginé fans aucun fondement. 

.: Dans le deflein de mettre cela dans le 
plus grand jour qu'il eft poflible, je fuis def- 
cendu dans des détails plus particuliers en 
faifant la defcription de l'œuf, du placenta ; 


fefle que vers la fin, & il n’eft aucun phénomène dont 
elle ne puifle rendre également raifon. Mais de plus, 
lorfque je réfléchis fur la prévoyance infinie de 12 na- 
ture , prévoyance qui fe manifefte d’une manière fi frap= 
pante dans cous fes ouvrages , je me perfuade de plus 
en plus que la liqueur de l’amnios fert à la nourriture 
du fœtus. Elle a dû multiplier les moyens propres à le 
nourrir, afin que, l’un venant à lui manquer, il pûc 
néanmoins fubfifter par le fecours de l’autre. Aufi ne 
fuise point éloigné de croire avec quelques-uns qu’il 
eft nourri non-feulement par le cordon ombilical & 
par la bouche, mais encore par les pores de fa peau 
qui abforbent une partie de la liqueur de lamaios. Cette 
idée ne fera peut-être pas rejettée quand on confidé- 
rera à quel dégré d’accroiflement il parvient dans le 
court efpace de neuf mois. N’a-t-on pas lieu de croire 
que cette rapidité avec laquelle il croît en fi peu de 
temps eft dûe à l'abondance. des fucs qu'il reçoit par. 
toutes les voies poñibles) De 

- Je crois que ces dernières raifons ajoutent une nou- 
velle force aux preuves qui confirment mon opinion, 
Elles pourroient être mifes dans un plus grand jour, 
mais 1l droit pour cela defcendre dans un plus long 
détail’, ce que je crois inutile , le lecteur pouvant y 
fppléer aifément. | 
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du chorion, de l'amnios & des vaifleaux orià 
bilicaux. Or cetté defcription nous apprend 
1°. que l'œuf éft compolé de deux énvelop= 
pes qui par la fuice fé trouvent être le co- 
rion & l'amnios. 2°. Que d'un côté de ces 
enveloppes font un grand nombre de petits 
vâifleaux qui font démontrés former par la 
fuite le placenta: 3°. Que cés parties de l'œuf, 
comimé il eft évident, font des productions 
ou des parties du fœtus, qui routes étoient 
raflemblées avant la copulation , & lorfque 
l'œuf étoit éncore dans l'ovaire. | 
© Dans le fyftème dé Zewenhoek, les anr- 
malcules qui nagent dans la fémence du mâle 
{ont autant d’embryons : or, en admettant 
cette fuppofition, je demande comment les 
vaifléaux de l'enfant s'uniront avec ceux du 
placenta, &c $. 19. & avec ceux du chorzor 
& de l’'amnios qui paroiïflent être des pro+ 
duions de la peau & de l'épiderme du fœtus: 
Sep AU 

: Confidérons encore que la circulation ne 
peut fe faire dans un animal fans la fécrétion 
de ce que lon appelle communément e/pries 
animaux ; & que cette fécrétion ne peut 
s'accomplir fans la circulation : ces deux 
points {ont également évidents: Or peut-il 
y avoir dans la femence du mâle quelque 
Chofe dont l'ufage foit de commencer ces 
mouvements néceflaires dans l'embryon; juf: 
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qu'à ce qu'il foit en poflefion de ces efprits 
animaux dont on peut dire que la fécrétion 
eft la condition fire qu& non, Ceft-à-dire 
fans laquelle il n’y a point de circulation, & 
de le nourrir jufqu’à ce queile placenra ait 
contracté adhérence avec la matrice? Mais 
je laifle cé point à difcuter à d'autres per- 
fonnes plus favantes, & je reviens au progrès 
de Fembryon dans l'œuf dont le placenta 
commence à s'attacher au fond de la matrice: 
$. 17. obfervant avant toutes chofes que, fi 
le fyftême dé Lewenhoek étoit vrai, il con- 
trediroit cette maxime généralement con- 
nue, favoir que Dieu n’a rien créé en vain: 
$. 37. Dès Pinftant que l’on peut obfervéer 
l'embryon , on découvre {es vaifleaux ombi- 
Leaux (y) ; on apperçoit enfuite le cœur où, 
1e punélum faliens ; Yépine, le cerveau & le 
Céfvelét ; ce qu'on apperçoit en dernier, ce 
font les extrémités qui fe découvrent par dé- 
grés l'une après l’autre. La tête, ayant d’au- 
tant plus àe volume relativement à celui du 
corps que l'embryon eft plus jeuné, eft fup- 
poice être fpéciquément plus légère que 
les autres partiés : ce qui explique la pofition 
de l'embryon däns à matrice. La bouche , 
les lèvres, le nez & lés joues qui manquent 
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dans le commencement, laiflent une lâtgé 
ouverture qui par dégrés fe rétrécit, à mefure 
que ces parties {e forment & s’'aflemblent, & 
qui enfin fe réduit aux proportions conve- 
mablesisuecele rs anses al 

.… Je.me fuis efforcé de donner au leéteur 
dans cette rable, ( tab. VIII.) uneiïdée du 
progrès graduel que fait l'embryon depuis 
le premier moment où l'on peut l’obfervér 
jufques vers le troifièmie mois. Mais je dois 
avertir qu'il ne doit pas me fuppofer la juf- 
trefle la plus exatte, lorfque je marqué que 
æel embryon eft d’un mois, tel autre de 
deux, &c. parcequ'il. arrive très - rarement 


qu'une femme foit pofitivement füre delin£ 


tantobelle a conçu, Lesfenimes datent com- 
munément le commencement de leur grof 
{efle du temps où leurs règles ont paru poaf 
la dernière fois, tandis qu'elles n'ont peut- 
être conçu que quelques Jours avant le cemps 
où elles les attendoient; cependant; felon 
leur calcul, elles font grofles depuis un mois: 
Nulle femme ne peut donc être füre du mo- 
ment où ellea conçu, à moins qu'elle n'ait eu 
commerce avec un homme qu'une feule fois; 
& quand ce casa lieu on n'en eft pas informé, 
Nous expliquerons par là les différentes def: 
criptions données par lesauteurs relativement 
äux dimenfions; à la forme &c. d’embryons 


auxquels on fuppofoit le même âge : c'eft 


L'us 
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que deux femmes avorteront d’un embryon, 
& elles diront l'une & l’autre qu'il a deux 
Mois, tandis que, par les taïfons ci- deflus 
rapportées , lun a ra ou même huit femai- 
nes à peu près, tandis que l'autre n’en a que 
cinq. D'après ce rapport infidèle , fi deux 
perlonnes décrivent chacun de cesembtyons, 
il n'eft pas étonnant que la defcription de 
l'une ne reflemble pas à celle de l’autre, On 
peut encore donner une raïfon de la variété 
qui fe rencontre dans les dimenfions'de plu- 

fieurs embryons qui ont réellement lé même 
âge. Cette raifon convient aufli aux enfants 
qui font nés : elle fe tire du différent état de 
fanté, &c. + PIREMRE FI GSHS PR 
- Lémême argument vaut relativement a 
temps où l'embryon peut mourir aÿant de 
fortir dé la matrice, Car la mère calcule en- 
coré dépuis la dernière éruption des règles 

On 


AE $ 


Jufqu'au temps de l'ayortément. 22179 
J'ai tâché de montrer le progrès tépu- 
lier du fœrus aufli exaétement qu'il'a été éh 
moi, &'de fixer lés âges refpedifs des emi- 
bryons ; fauf les inconvénients qué’je ‘viens 
dé rapporter, comme on peut voir dans la 
tab- VIII Mauricéau (x) prétend détertni- 
ner l'accroiflement proportionnel du fœrus 
en difant que dans un temps triple fon pro- 


(7) Mal. des fenm. groffes. Liv. Lich, 5.” 2 
| ! 
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ns nids 6.4 dei pi grand. eg die 
un.enfant qui naïr pète 12 livres de 16 pncés 
chacune; à crois mois, il pefe trois Qnces ; à 


un mois, Les crois quarts d'une demni-drach- 


me; & à dix jours; moins qu'un demi-grain- 


Mais cec auteur:ne pouyoir Être für de. 
qu'il avancé, noneulemenr par les raifons 


que. jai-apportées. çi-deflus, mais ENCORE 


parcequ'il ne pouvoic pefer le même. foetus 


dans les différents. mois pour déterminer au 
jufte fon progrès. D'ailleurs Ip Prin: 
cipe faux, en fixant le poids d'un enfanç qui 
nait à, 12. livres, tandis qu'il y. en.A qu n'en 
pélens que dix; &:d'antres qui en pèlenr plus 
de quatorze, ce qui rend lon calculfortin- 
cextain. Je crois.que la règle la plus fûre 
pourjuger de l'âge. du iœtus eff de faire arr 
tendon aux différenes dégrés de perfeétion: 
 dorique, l'embryon à. RUE: del 
‘d'üne prince 6 ANG tab VI fees. 
le. cordon. ombilical.cft comme un cheveu , 
& Ton, ne diftingue<ncore. ni Ja.sérenides 
yeux, (ni aucun. des Membres}: DÉME AVEC 
Feu microfcope. Sa forme,eft .oblon- 
Hu ar 


+ 


Loriquileft un peu plus gros, il pargitcom- 


1 
: 


FAASE 0 


F9 


AAC fran 47 RES Nr 48e tab. VIT. fig, 16 2. 
£ 0 6. | pipi Lie Le s " ! A & 4 
Thef. 10,7 29 Fa ay + TS 43 \o EL SEE TA, 148 où. (s j 


hi 
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me dans da rab. VITE. figur. 4: Larfqu'illa 
prefqu'acquis la grofleur d'un grain d'orge, 
on commence à débrouiller la tête ; maison 
ne peut abferver ni yeux ni membres. fe. 
Ée 15, est. el Lorfqu'il eft tout-à-fait auffi 
gros qu'un grain d'orge, on commence:à 
diftinguer da tête, les membres paroiffent 
commejaurant de tubercules qui n'ont pas 
plus dé grofleur que la tête d'une petite 
épingles & les yeux reflemblent à des pointé 
fôrts petits & noirs; le cordon ombilical a 
environun pouce de long. L’œuf repréfenté 
par la fgur. 15. avoit de longueur près de 
deux-pauces; Fembryon, trois dixièmes de 
_ pouce ; &1le cordon ombilical, fix dixièmes 
de pouce. ASH ES 
-"Quand Fembryon a un: demi : pouce. de 
long ; #44. FETE. fig: 7. les membres com: 
mencent à fare plus de faillie, la tête groffir 
de plus «en plus relativement au reffe: du 
corps, les yeux fe diftinguent aifémént sl & 
les oreilles font comme deux traus placés 
au-deflous:des yeux. : Parmi les parties-mfé: 
rieures ;'celles qui fe diftinguent le plus fonv 
les partigs-de‘la génération ; mais il: ef im 
poflible de-décider de quel {exe ellés font: 
il faut encore apporter la plus grande atten- 
tion dans ÎE troifième mois pour en bien ju- 
_ger ; & même dans le. quatrièmeitant eft 
alors petite la ëdifférence .des deuxrfexes, 

| I 2 
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plufeurs jugeroïent qu'un embryon du fexe 
féminin eft du fexe mafculin. dors 
Lorfqu'il a près d'un pouce, comme dans 
a zab. VIII. fig. 8, fes membres fupérieurs 
font beaucoup plus formés que les inférieurs, 
car aux premiers les rudiments des doigts. 
commencent à paroître, au lieu qu'aux pieds 
on'ne découvre point les orteils. L’épiderme 
_exifte dès ce remps-là. ÆKzo/an (4) dit qu'il 
la trouvée fur un embryon d'un mois : le 
corps, ditil, étoit couvert d’une efpèce de 
mucus femblablé à du blanc d'œuf; qui, étant 
enlevé, paroifloit être une efpèce de mem- 
brane: Les membranes étoient entières, & 
elles contenoient environ trois onces d'une 
eau jaunâtre. Mo 
« Aprèstcinq oufix femaines., dit: Schurt- 
gius(c), Pépine eft courbée & n’eft pas plus 
grofle qu'un fil, deux taches noires: paroif: 
{ent à la place des yeux, une ligne blanche 
à la place du nez, le crane reflemble à une 
mémibrane & contient un mucus au heu du 
cerveau, les vifcères fe diftinguent:à peine 
dans la poitrine & l'abdomen, & à l'extérieur 
du chorton on voitune efpèce de: protubé- 
rance charnue qui adhère à la matrices. + 


memes emememennemmmnnes sos 


ri 


Do) Anthrop. lib: 6. cap. ult. HORS 
… (c) Æmbryolos. fé, x, rcap. 24 Le Pa On 
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+ À deux mois, dit Rio/an (d), le crane eft 
encore membraneux + & le cerveau n’eft 
qu'un mucus, les mains paroïflent être fixées 
aux épaules avec les bras, les pieds paroif- 
{ent adhérer aux os z/um , le foie femble 
remplir tout l’adomen, & les membranes 
cotonneufes & blanchîtres à l'extérieur con: 
tiennent fix onces d’eau. À ce terme les os 
innominés , les côtes & les clavicules font 
cartilagineufes ; les membres & la prunelle 
des yeux fe diftinguent fort aifément. f9. 9: 
… Mauriceau (e) dit avoir vu un embryon 
d'environ dix femaines qui étoit vivant, qui 
remuoit les bras & les jambes, & ouvroit la 
bouche. Tout l'œuf étoit aufi gros qu'un 
œuf de poule : c’eft ce qui me fait croire 
qu'il n’avoit que cinq ou fix {ëmaines au plus: 
_Hartman (ee) rapporte qu'un œuf qui 
avoit un doigt de longueur étoit rempli 
d’une eau claire dans laquelle étoit un em- 
bryon long comme la dernière phalange du 
petit doigt. Ua 
Lorfque l'embryon a un pouce & demi 
ou trois quarts de longueur , on diftingue 
fort bien fes doigts & {es orteils ; &, quand 
il a environ deux pouces, Ruy/ch (f) dit 


(d) Loco citat. ke + 

(e) Obf: 2978 108, : 

(ee) M. n. c. dec. 3. an, 9 & 10, obf. 1o7e : 
(A) Thef 64 n°, jo. ere gi 
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qu'il a trouvé l'abdomen tout ouvert '& les 
inteftins, l'épiploon & le foie entièrement à 
nud.. Parmi les embryons que. j'ai recueillis 
‘en ai eu un dont l'abdomen étroit un peu 
ouvert : une partié des inreftins, Zerrre b. 
fig. 1e tab. P'TIT. en fortoic, & le nez étroit 
prefque fermé, excepté à fon fommer. less: a: 
Cet embryon eft reprélenté dans la f. r2 
Ses doigts & fes ofteils étoient non-feule- 
ment diftind , mais encoré les bours où les 
onglés devoient croître éroient très-bien dé: 
couverts avéc l'aide d'un verre qui ne grof- 
fifloit les objets que fort peu: on diftinguoit 
auffi l'entrée du vagin, quoique je l'aie pris 
pour un mâle jufqu'à ce que j'aie regarde dé 
rès avéc le verre. Sa bouche &c toutes {es 
autres parties paroïfloient formées. : 1L26Np 
Vèis la fin du trôïifième mois le nez eft 
rné, & l’on découvre: les paupières. Les 
o$ du crane commencent à sappercevoir ; 
&c ils paroiflent être membraneux vers leurs 
bords. Les clavicules, les côtes, les os dés 
bras des mains, des cuifles & des jambes, 
lés 68 4fchium & lépine fe diftinguent au 
héeug «tbe dom eut 24 emobreak mord 30 
>! Selon Rayfeh(£}, embryon à ce terme 
eft de la longueur du petit doigt, & il eft 
alors difficile que fon fexe puiflé étre diftin- 


& “ 
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(g) Thef. n°, 53e 
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gué paf céux qui ne font pas accoutumés à 
ces fortes d’obfervations ; parceque le &/itoris 
& beaucoup de volume, & fait tant de fille 
qu'il réflemble à la verge, ce qui continue 
dans cet état jufqu’au quatrième mois (4). Il 
ajoute (:) qu'alors les lèvres croiflent aflez 
pour couvrir le chroris, & que le volume de 
l'œuf entier égale environ celui de la tête 
d’une perfonne faite. … hs 

Vers la fin du big Mois, ; dans " couts 
du quatrième > Où au Coinmencement du cin-, 
quième, la mère commence à fentir le mou- 


vément du fœtus, que quelques-uns appellent 


remuement (32). Mais on ditcommunement 
qu'il donne alors des fignes de vie, ce quiet 
EN PEOBEMIEUT dit, car il eft évident qe 


ae 32) es pre EU font'ialier d'acébrd fur: ce 
point. Roederer fixe plus pofitivement le terme où la 
_mêre commence à fentir lesmouvements de fon enfant; 
favoir ; entré ka: dix-neuvième & la vingt-deuxième fe- 
maine ; à compter depuis l’accouchement jufqu' au temps 
où ce mouvement fe fait fentir pour la première fois. 
» Dans.les accouchements à terme, dit-il, * ÿai-rare- 
» ment nos ces mouvements avant la ving-deuxième: 
» femainé ; & plus tard que Ja dix-huitième ; je-les ai. 
» cependant remarqués dans 1223 ; 24 & 253 17516, 
D 14, 135, & mêmé dans la 12°, Les mouvements de: 
» la prèmière éfpècé ; qui font plus tardifs, annoncent 
>» un acéouchement prématuré; ceux qui fe font fentir. 
»plutôt, un accouchement tardif ;les uns: & les autres 
» Jemée les femmes dans d'erreur. ec: 


(4) E: À°, 14 . 10, su 182 
mA ar 


y 
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fœtus eft autant en vie depuis le premier 

temps dela groffeffe jufqu’à celui où la mère 

commence à fentir fes mouvements, que de- 

puis ce tems jufqu’au terme des neuf moisot, 
il vient au monde (33). 


: (33) Il eft certain que dès les premiers inftants de’ 
la conception l'embryon jouit de la vie, & l'on ne peut, 
je crois, trop répéter aux femmes, qu'elles portent 
dans leur fein un être vivant & parfaitement organifé , 
même dans les premiers jours de leur groffefle. Ce n’eft 
pas que je craigne qu'elles tentent de détruire par les 
moyens abominables dont parle Afauriceau * le fruit 
qu’elles ont conçu, car je penfe au contraire , que s’il 
y a encore aujourd'hui des mères affez dénaturées pour. 
commettre un crime fi énorme, elles font en très-petit 
nôémbre ; mais je défire qu'étant convaincues de cette 
vérité, elles évitent de fe livrer à certains exercices. 
qui font des caufes fréquentes d’avortement. x 
- J'aiconnu quelques femmes qui étoient dans cette opi- 
nion, que dans les premiers temps de la groffeffe le pro- 
duit de la conception n’eft qu’une mafñle informe & 
fans vie, & j'ai eu d'autant plus de peine à la leur 
fairé abandonner qu'elles la tenoient de perfonnes de: 
l'art. Je fais qu’il eft un motif qui engage quelquefois 
les accoucheurs à leur donner cette faufle idée: : une 
femme fait une faufle couche, le premier fentiment 
qu’elle éprouve eft celui du regret & de la douleur, 
elle-feireproche amèrement de n'avoir pu conduire au 


: termé-le fruit qu'elle 2 conçu : cependant on cherche 


à Ja confoler , en lui difant qu’elle n'étoit pas aflez avan- 


 cée: dans fa groffefle pour que l'embryon füt en pof- 


feffion. de la vie, ou bien qu’elle n'a rendu qu'un faux 
germe, car c'eft encore une expreflion dont on fe ferts 
ainfi on la jette dans une erreur d’autant plus à crain- 
dre; qu'elle peut avoir des fuites funeftes. Je pardon- 
nerai volontiers qu’on:la:trompe pour l'inftant, par- 
ceque la douleur trop vive. peut. devenir dangereufe 
dans l'état où elle fe trouve; mais , loyfqu'elle en feya 
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+ Cesremuements du fœtus fe fentent plutôt 
ou plus tard, relativement àfon volume,aux 
dimenfions & à la forme du haffin, & à la 
quantité d’eau qui eft dans l’amnios. J'ai déjà 
obfervé $. 21. que plus le fœtus eft jeune, & 


fortie, il faut lui faire connoître la vérité. Rien de plus 
commun que de voir les jeunes femmes faire des fauf- 
fes couches, parcequ'elles ont commis quelques im- 
prudences, ou parcequ’elles fe font livrées avec trop 
d’ardeur à quelqu’exercice violent, comme la danfe : 
le devoir des médecins & des accoucheurs eft de faire 
enforte qu’elles gardent une conduite plus fage, plus 
reglée, afin qu’elles parcourent heureufement les diffé- 
rents temps de leur groffeffe. Il faut l'avouer à lhon- 
neur des femmes , même de celles qui font le plus 
dominées par l'attrait des plaïfirss on les voit dans leurs 
faufles couches fe repentir des imprudences qu’elles 
ont commifes, en déplorer les fuites malheureufes, 
& fe promettre d'apporter dans une autre groffeffe plus 
de précautions. Celui qui peut les jetter dans l’erreur 
dont je viens de parler, ou les y laifler, détruit de fi 
bonnes réfolutions, lorfqu’il devroit travailler à Les for- 
tifier de plus en plus. Si vous voulez que les femmes 
évitent avec le plus grand foin les caufes capables 
d’exciter l’avortement, dites-leur que l’embryon, fi 
petit qu'il foit, jouit de la vie, & qu'une faufle cou- 
che eft toujours l’expulfion d’un fœtus qui vivoit au- 
_paravant dans la matrice. Bien convaincues de ces vé- 
rités elles en tireront cette conféquence , que toute 
femme qui avorte par fa faute eft vraiment coupable 
de la mort de fon enfant, & il n’en faudra pas davan- 
tage pour leur faire embraffer un genre de vie plus 
tranquille & plus conforme à leur état. Mais ce motif 
puiflant d’une conduite plus réglée difparoîtra, fi par 
une fatale indulgence on les entretient dans l'erreur ; 
elles n’envifageront pas le mal tel qu'il eft, & par con- 
féquent elles s'occuperont moins des moyens de le 


prévenir, 
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plus la quantité proportionnelle des caux eft. 
grande; d'oùil elt clair qué danñsles commen: 
cernents de la groffeffe le fétus peut fe remuer 
… dans feé eaux fans que la mièfe én apperçoie 
Ve, ce quine peut être lorfqu'ileft plus gros, 
parceque fes eaux font alors dans une moin- 
dre propoition.: Je pourrois encore donner 
cétré autre railon : quand la matrice a ün Vo- 
lume fi petit qu'elle eft contenue dans le baf- 
fin ; les mouvements du fœtus ne peuvent pas 
fe faire fentir aifément à la mère; maisilnen 
éft pas de même lorfqu’elle a cru tellement 
qu'elle fort du Paffin & qu'elle fe placé dans 
f partic lupérieure ou dans la partie. infe- 
rièure de la région hypogaftrique: il eft clair 
que dans cétte polition lé plus petit mouve- 
mént du fœtus doit être {ent de la mère, 
Lamorre dit (2) que dans ce mois, c'eft-a- 
diré, le quatrième, l'émbryÿoh.a énviron cinq 
pouces de long. ét 7 
Dans lé cinquième, les ongles, encote ten- 
dres, font fenlibles. On apperçoit aufli quel: 
quéfois alôrs les cheveux qui reflemblent | 
un léger duvet, les poils dés fourcils & dés 
paupières: no poktslis ec ls 
- Lés enfants nés à ce téfine vivent quélque- 
fois : car Paul Ammanus (k) fait mention 


M a does Due MCE et oh hih tend ut dat Gui Gest 144 


(à), Obf UE. Lo duo! ROME de. 6 ISOUBTE 
(k) L.a. p. 8. Schurig. p. 890. /64, 10, cap. 4: 6x 63" 
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d'une femme de Naples qui accoucha d’un 
enfant de cinq mois, léquel en vécut quinze, 
 Montuus (1) rapporte qu'un éhfant naquit à 
ce même tetme, & quil vécut trente ans, 
Frahcois V'atlejius (m) parle d'une filé qui 
vécut douze ans; & qui étoit aufli venue au 

monde à cinq mois. | de ) 
©" Ces faits appuient les raifons que j'ai don- 
nées, $. 33. pour ouvrir les femmesenceintes 
aufh-tôt qu'elles font mortes: É 
+ Selon Riolan(n); dans lé fixième mois 
toutes les parties externes du fœtus font 
| Le forméés ; les oteillés achevéesa 
extérieur ne {ont point percées, les paupiè- 
res font jointes, & les tefticules fontdans l'ai- 
ne fousle péritoiné. : Ve 
* Selon Ruyfch(o),à ce terme le c/itorzs eft 
diminué, où les lèvres ont tellement pris 
d'accroiflement qu’elles le cachent. | 
… Schurigius (p\ rapporte qu'une femme ac- 
‘côücha à ce même termé de déux jumeaux 
Qui vécurent: & qu'une autre accoucha d'une 
fille qui vécut quinze ans. Une troifième fem- 
me mit au mondeun fœtus du même âge qui 


(1) Aneft. morbor. tom. 4. cap. 4x. 
(nm) De facr. philofoph. tap. 18. 
(n) Loc. citat. HOME ET 
+ QU TR en PTT 0e NL QU om x 
(p) Loc. citat, LAN 
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en vécut dix. Adrien Spigel (g)a connu un 
enfant qui étoit né aufli dans le fixième mois; 
&c qui vécur. Schenkzus(r)rapporte plufieurs 
exemples de la même efpèce, dans l'un def- 
quels il obferve qu'on faifoit prendre de la 
nourriture à l'enfant par le moyen d'un en- 
tonnoir, parcequ'il ne pouvoit pas tetcr. 
Depuis le fixième mois jufqu'au neuvième; 
les parties internes du fœtus fe perfettion- 
nent de plus en plus, & il acquiert plus de 
volume : mais l'œuf ne s'étend point en pro- 
portion de l’accroiflement de l'enfant, com- 
me il a fait dans les premiers mois, ce qui peut 
s'expliquer par ce que j'ai dit $: 24. . 


Explication de la Table VIT. 


 Fip. v. Elle repréfente trois œufs humains 
de différente groffeur avant qu'ils foient im- 
prégnéssr dr orne À | 
Fie. 2. Elle repréfente un œuf imprègné 

qui a déjà féjourné un peu de temps dans la 
matrice. a, la partie membraneufe ou le fac. 

, la partie fibreufe ou le placenta. | 
Fig. 3. Elle repréfente un embryon dans 
cet érat de petitefle où l'on le diftingue à pei- 
Er rmmreeemamamnens men esesese re ma : d 

(g) Epiff. de incert. part. tempor. 


Cr) Obf. med. lib, IV. p.578, Gardanus ; contradid. je 
trad, III. Cap. Lo s À OA $ 
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ne. Il eft plus gros dans la fg. 4: Dans l'une 
_& l’autre on ne découvre nicôte nimembres, 
& le cordon ombilical reflemble à àune 15gnE 
Ent 
Fig. 5. Elle septéfite un embryon de 
quinze jours environ. On peut voirdans la 
fLg. 15. quelles proportions différentes il y a 
entre un embryon de cetäge, & l'œuf. entier, 
que je n'ai VU que lorfque cette figure étoit 
déjà gravée. La tête y paroît diftinguée du 
corps, mais il ne paroit ni yeux ni membres. 
Le tout eft plus court que les trois dixièmes 
d'un pouce. … 
_- F1p. 6. Elle repréfente P embryon sd ans | 
dans le mêmeétat que la dernière. ' Il eft feu: 
lement plus gros, ayant quatre dixièmes de 
pouce de longueur. La téteeftbien plus groffe 
par proportion que le corps. Iparoïît de pe- 
tits tubercules à l'endroit où feront les meri- 
bres. On voit une tache noire à kr place des 
ya | 
Æig. 7.8 8. Elles a dx des, Li 
te plus grands que le dernier. Les tuber- 
cules font plus de faillie, maisils ne reflem: 
blent pas encore aux membres. Le premier a 
environ fix dixièmes, & l'autre laps dixièmés 
_de pouce de longueur. 
“Fig. 9.Elle répréfente un:embryon ur 
d'un p pouce & trois dixièmes : on commence 
à y spPercepoik Ja prunelle des yeux & l'on 
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voit un trou un peu en arrière au:deflous.de 
l'œil, qui défigné l'oreille, Les-membres fus 
périeurs font plus formés que.les inférieurs, 1 
car on y diftingue déjà les rudiments des 
doigrs, au lien qu'il ny 2 nullé apparence 
d'orteils;-jufqu'à ce que embryon aitun 
pouce & fept dixièmes de-lorigueur; con 
me dans la fig: 10. & encore plus-dans la 
fig.11. qui repréfente un-embryon de deux 
pouces de longueur. : 77 sluinèvcmétob 
20 Fig: wisËEke repréfenteunembryon long 
de deux pouces & un quart dont les poils 
des paupières, les oreilles, lenez &labouche 
font mieux formés que dans:les autres figu- 
res; mais le fommét du nez entre les yeux és 
la err. a ne l'eft pas encore, :& Fabdormen eft 
tout puvertau:deffous du nombril}, let b:où 
les inteftins font.entièrement à nud, commg 
l'a décrit Raych(s). On diftingue les côtes: à 
travers les mufeles:& la peau: Les doigts & 
les orteils ne font pas encore plus formés que 
dans les autres-figures; miais 4véc. de, bons 
yeux, ou là faide d'un verre on: diftingué 
Cort bien les/endroits où les ongles:croïflent: 
| Le Chiroris ft: fi grand:qu'aupremier coup 
d'œil on prend embryon pourun mâle, fais 
en y regardant de plus près; fut-toutaveçun 
verre, on reconnoit qu'il eftdufexe féminin, 
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parceque lon diflingue clairement l'entrée 
du vagin, tee hé daréimimos 10 
… Fig. 13. & 44. Elles repréfententle côté 
&;le dos d'un embryon qui fut regardé, par 
erreur, comme leréfulear d'une fuperfétation, 
parcequ'il fortit de la matrice peu de jours 
après. la naiffance. d'un énfant vivant & de 
neuf-malÿà 5} some pisup nigev ol 
#19. 15. Elle repréfence le p/acerisa ; le fac 


cetre partie qui adhère à la matrice4,:le fac 
membraneux, c, l'embryon. 61110 
J'ai dépà çonfidéré. 7, 8, ra, 5 2. quels chan: 
. gements la matrice fubifloic pendant les neuf 
. mois.de la groffeflé: je vais à préfenc m'apli. 
quer à expofer Les différentes afféctions que 
Jamère éprouve pendanttout cetempss après 
avoir fair faire certe remarque; fair. que la 
mémefemme éprouvérarémenttousles maux 
dont je vais parler mais que les unes font af 
_ Hettées d'une façon, & les autrés d'une-autre. 
38: En général, les femmes qui fontgrof. 
des éprouvent dans: les premiers rerips: les 
Symptômes qui accompagnent où qui précé: 
_dencordinairement l'éruption des règlès, 8 
<lles les éprouvent fur-tour vers le cermps où 
-elles-ont conrume de paroître. Ces fymprô> 

amés fonc auffid'aurant phis forts que les fem 
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| mes font moins éloignées du temps où elles 


ont commencé à devenir grofles, ce qui eft\ 
dù à la petiefle de l'embryon. Mais, à me- 
fure qu'il prend plus de volume, ces premiers 
fymptômes difparoiflent, ce qui arrive com- 
munément vers le troifiéme mois. Durantces 
trois premiers mois il coule quelquefois par 
le vagin quelques gouttes de fang vers le 
temps où paroïflent ordinairement les règles 


hors du temps de la groffefle: ce quieft dû à la 


trop grande diftention des vaifleaux utérins. 
Mais, le troifième mois pafle , le fœtus abfor- 
bant une plus grande quantité de fluide, rend 
moindre lapreflion contre les vaifleaux : d’où, 
toutes chofes d’ailleurs égales, les avortements 
ne font plus alors fi fréquents: * n938 

Pendant les trois premiers mois , la femme 
grofle eft fort fujette aux naufées, aux vormif- 
fements, aux foiblefles & aux pertes d'appétit. 
6.59. à 63. Dans les trois mois fuivants ;'elle 


éprouve: quelquefois des étourdiflements'S. 


63 : qui fe joignent aux accidents du premier | 


tempssfa refpiration eftauffi courte ëe difficile, 


& elle eft fatiguée par latoux. 6. 65. Quelque- 


| fois elle commence ce fecond temps pat ref- 
fentir des douleurs dans le dos, $. 67. &l at- 
rive fouvent que les vomifléments,qui étoient 
ceflés,reparoiflent de nouveau; mais alofs ils 


dépendent d'une autre caufe, favoir de Fex- 


tenfon dela matrice, Dans Les trois derniers 
mois 
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mois, l'extenfion de cet organe &:le poids 
de l'enfant étant confidérablement augmen- 
tés, on voit aufli les maux fe multiplier : ces 
maux font les douleurs de leftomac, de la 
poitrine, des aînes, des reins, $. 67.:.& des 
mammelles. $. 64: Ces parties tenant leurs 
nerfs de la paire vague qui fournit aufi des 
_ramifications aux lofnbes, & une partie. du 
nerf ne pouvant être comprimée qu'elle ne 
communique fon affection aux autres , il 
s'enfuit que les douleurs des reins pañlentjuf- 
qua la veflie, fur-tout quand les vaifleaux 

fanguins font trop diftendus foit par une ple- 
_thore générale, foitpar la preffion de l'enfant. 
fur l'aorte defcendante. . La femme éprouve 
encore dans ce temps des douleurs dans les 
cuifles, $..14. & dans les jambes qui de- 
viennent quelquefois très-édémateufes, auf 
 fi-bien que les lèvres des parties naturelles: 
_ $. 68, 69. elle eftconftipée ,.elle à des hé- 
morrhoïdes , $. 70. accidents auxquels fe 
joint lafupprefion ou l'incontinence des uri- 
_ nes. $..66., Ils dépendent tous de la même 
caule.. . 3 SA | \ 53129 

Ayant expofé les, différents progrès: de 
laccroiflement du fœtus, les changements 
que fubiffent la matrice & le vagin pendant 
. Ra groffeffe, & les accidents auxquels eft ex- 
polée; la mère dans les différents temps, 
Je pañle à la pofition dans A eft le 


ago  -Syfléme nouveau & complet 
foctus un peu avant l'accouchement, &c. 
“26,39. La poñtion du fœtus dépend des 
mufcles qui font abandonnés à leur contrac- 
tion naturellé; de façon que ceux qui font 
es plus forts l'emportent ur les autres juf- 
qu'à cé qu'ils trouvent dansleursantagoniftes 
allez de réfiftance pour être ramenés à un 
parfait équilibre : 1l n’eft donc pas étonnant 
qué lépiné Loir féchie; que la tête foit rap- 
prochee veislesgenoux; queles cuiflesfoient 
tirées en devant & lés pieds en arrière; que 
lès bras pendants foient un peu amienés vérs 
la partie antérieure; & que les avant-bras, 
lés mains & les doigts foient tous courbes; 
quoiqu'il arrive que cela varie un pêu, comm 
ne on peut le voir dans la tab IX, fig. à car 
quiconque confidérera là ftrudure de cés par- 
tes verra que les membres font tous tirés du 
côté où les muféles ont l'avantage fur leurs 
antagoniftes relativémént au nombre, à da 
force , ou aux angles d'infertion, où à la lon- 
gtüeur du levier qu'ils font agir. 0 
STOn fe convaincra éncore davantage que 
cette polition du fœtus, qui eft dans un état 
dè fommeil, eft dûe à la contraétiôn naturelle 
des mufcles, fi l'on obferve comment les en. 
fants dormentaprès qu'ils fontnés, comment 
leurs membres gagnent naturellement la mé- 
me polition que lorfqu'on fe laifle aller au 
fommeil; & comme ün enfant‘nouveauné, 
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couché tout nud fur une table, porte immé- 
diatement fes petits membres dans là même 
pofition où ils croient dans la matrice, & auffi 
parfaitement que les circonftances Îe per- 
mettent. Voici donc la pofition naturelle du 
fœtus pendant la groffefle : fa tête pend en 
devant, fon vifage touche prefque à fes ge- 
NoUX , ceux-ci font aufi élévés que fa poitri- 
ne fur laquelle fon menton eft appuyé, & {es 
talons touchent totalement fes fefies ouù à 
peu près : de forte qu'il eft placé comme s'il 
regardoit en devant vers orifice de là ma- 
trice. Ses bras embraffent pour l'ordinaire {és 
jambes ou fes genoux : quelquefois fes mains 


. font placées près du menton, fes coudes 


CT 


touchent prefque à Fangle formé par les 
cufles & le Corps : fon dos regarde le dos 
de la mère. Tab, IX. fig. *. l'enfant refte 
en cet €tat jufqu'à ce que le travail naturel 
Commence : alors fa tête defcend, _& fa face 
le toufne vers le dos de la mère ,; de fôrte 

ue; lorfqw'elle eft couchée fur fon dos, l'en- 
"se paroït savancer vers le vagin en le 
ghffant fur fes mains & {es genoux. Z ab. IX. | 


S. 40. Quelques-uns l'ont fappofé que ce 
changement éft dû à la pefanteur fpécifique 
de la tête plus grande que celle du corps: ce 
‘que Ou/d n'admet point. En effet on fat bien 
que la tête du fœtus, confidérée relativement 
* | K 2 
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au refte du corps, a proportionnément 
une fois plus de volume dans les premiers 
temps de fa formation, que dans le dernier 
mois de la groffefle : par conféquent il 
cft probable qu’elle eft auffi plus pefante. Il 
\ faut donc trouver quelqu'autre caufe de 
ce changement. Ould (s), qui croit avoir 
trouvé la véritable, l'explique ainfi: Toute 
lépiné du fœtus ef courbée, & fa tête eft 
tirée en devant, $. 39. en forte que la fon- 
tanelle eft juftegrent oppofée à la partie anté- 
rieuré du ventre de la mère; d’un autte côte 
les premiers & les plus grands efforts qui ont 
pour but l’expulfion de l'enfant partent du . 
fond de la matrice qui prefle directement fut 
la partie poftérieure de fa tête, comme on le 
voit clairement parla polition qu'il a dans 
ce vifcère, $. 39. & par la defcriptionque j'en | 
ai donnée. 5, 7. Ils-doivent donc naturelle- 
ment la poufler en bas vers le vagin, &tour- 
nef fon vifage vers le dos de la mère: d'ail- 
leurs lés eaux dans lefquelles flotte lé fœtus 
_favorifent encore ce mouvement. fuit de 
cette explication que le fœtus ne change or- 
dinairement defituation que dans les premiè- 
res- douleurs dé l'enfantement; &il eftencore 
| probable que les eaux commencent à s’amaf- 
fer au cou de la matrice aufli-tôt après ce chan- . 


(s) L'artd’accoucher, p. 2j: 


p. 
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gement: car alors la tête du fœtus occupe à 
cette partie beaucoup moins d’efpace que les 
fefles, les jambes & lescuifles n’en occupoient 
auparavant, par conféquent les membranes 
font plus en liberté de prêter parle poidsdes 
eaux & par les efforts de la mère qui con- 


_ traéte les mufcles abdominaux. Ajoutez à cela 


que la tête de l'enfant preffe fur lorifice de la 
matrice, & le force à s'ouvrir en faifant l’of- 


fice d'un coin. Taë.IX. fie. 2. (34) 


‘G4)> Il eft plus important qu’on ne croiroit, dit M. 
» Levret *, de ne pas confondre la pofture ou l'acti- 
» tude de l'enfant dans la matrice avec fa fituation dans 
» cet organe : car attitude eft individuelle, & la fi- 
» tuation n'eft que rélative «. Je fais précéder cette re- 
marque afin que le lecteur puifle mieux faifir ce que 
je vais dire fur le fentiment de Burton , de Ould & ur 
celui de plufieurs autres. 

Burton eft d'accord avec tous les accoucheurs fur 
l'attitude du fœtus, mais il ne penfe pas comme eux 
fur fa fituation pendant tout le cours de la groffefle, 
fur le temps où il en change, & fur la caufe de ce 
changement , ou de la culbute; car c’eft ainfi que l'on 
appelle le mouvement par lequel la tête de l'enfant, 
placée au fond ou à la partie fupérieure de la matrice, 
eit portée vers le cou ou la partie inférieure de cet 
organe. Avant de décider s’il a raifon ou non, éta- 
bliffons ce fait, que, fi l’on touche une femme groffe 
quelque temps, comme fix femaines ou deux mois, 
avant l'accouchement, on fent la tête du fœtus contre 
l'orifice de la matrice : au lieu qu’on ne peut la fencir 
dans tout le temps qui a précédé. Cette obfervation eft 
conftante : on reconnoit la tête de lenfant par fa du- 
reté, & à l’aide des mouvementsréguliers, par lefquels 
on la fait monter & defcendre alternativement. Mauri- 
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Explication de CUT able IX. 


Fo. x. Elle repréfente un enfant dans fa 
fituation naturelle au milieu des eaux qui 


ceau (*) dit pofitivement, que vers le {eptième où le _ 


huitième mois , la tête de l'enfant eft portée vers l’ori- 
fice interne de la matrice. Rocderer (**) eft du mème 
avis. M. Levret (***) l'a adopté auffi : » lorfqu’il ap- 
>» proche, dit-il, du temps de fa naiffance, c’eft le dos 
#» qui eft communément en devant, la tête en bas, & 


les feffes en haut «. Enfin, je ne crains pas d'avancer 


que tous ceux qui voudront fe donner la peine d’'ob- 
ferver , & d'examiner plufieurs femmes dans les dif- 
férents temps de leur groffeffe , penferont comme les 
accoucheurs que je viens de citer. Four moi j'ai affez 
de fois fait Fobfervation que j'ai rapportée ci - deflus 
pour me ranger de leur côté, & pour être convaincu 
que Lamotte, Smellie 8 Burton font dans l'erreur. Ce- 
pendant ces trois auteurs ont encore chacun un fenti- 
ment particulier. Lamotte (*) prétend que le fœtus n'a 
point de fituation fixe, & que s'il fait la culbute 
dans un temps éloigné du terme complet de l’accou- 
chement, c’eft plutôt par un effet du hafard que par 
ua ordre établi de la nature. Selon Smellie (+), la 
tête eft pour l'ordinaire tournée vers la partie infé- 
rieure de la matrice, depuis le moment de la con- 
ception jufqu'au temps de l'accouchement. Burton qui 
admet l'opinion de Ould, penfe que l'enfant ayant la 
tête placée en haut & les feffes en bas, conferve cette 
fituation fixe jufqu’aux premières douleurs de Penfan- 
tement, Mais la mème obfervation fuffit pour les ré- 
futer. Si ce que difent Lamotte & Burton étroit vrai, on 
ne fentiroit pas ordinairement la tête du fœtus contre 
Forifice interne de la matrice dans les derniers temps 
de la groffefle : & fi Smellie étoit fondé dans fon afler- 
tion , on devroit l’y fentir dans les premiers mois. 
Je regarde donc comme une chofé inconteftable le 
changement de fituation de l'enfant : il ne s’agit plus 
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font dans le fac, avant que les douleurs de 
l'enfantement foient commencées. 

_Figi 24 Elle repréfente un enfant dans fa 
poftion naturelle pour venir au monde, 


que de favoir comment il s'opère. Mauriceau (*) lattri- 
bue à la pefanteur des parties fupérieures de fon corps, 
Le fœtus vit au milieu des eaux, & fa tête groflit dans 
une autre proportion que les autres parties, enforte 
que dans un temps donné elle acquiert un plus gros 
volume, & par conféquent une pefanteur plus confi- 
dérable. Or, mettez dans un liquide un corps dont une 
partie foit plus pefante que l’autre ;, en forte que cette 
partie plus pefante foit la fupérieure, & agitez enfuite 
toute la mafñle, infailliblement la partie pefante vien- 
dra prendre la place de celle qui left moins. Il.en fera 
de même de l'enfant : par un effet purement naturel, 
fa tête qui ef la partie la plus pefante de tout fon corps 
viendra prendre la place de fes pieds, & ce change- 
ment fera provoqué par les mouvements de la mère. 
C’eft ainfi que l'on peur expliquer la culbute qui ar- 
rive fix femaines ou un mois avant Paccouchement. 
Cependant il faut avouer que cette explication eft {u- 
jette à une objection très-forte ; favoir, celle qui a 
été faite par Burton & qu'on lit auffi dans Srmellie (*): 
nf: a (defcente . de. la. tête » ‘dit ce. dernier; vient 
»de fa pefanteur ou de fa gravité fpécifique, on 
» devroit toujours la trouver à Forifice interne, par- 
» cequé cette raifon auroit toujours lieu, « En effet, 
Ja cête du fœtus eft plus groffe & fpécifiquement plus 
pefante que le refte du corps dès les premiers temps 
de la groffefles d’ailleurs les eaux plus abondantes 
alors favorifent encore beaucoup fon changement de 
fituation ; pourquoi donc n'arrive-t-il que dans un 
temps plus éloigné où naturellement ces deux caufes 
ont moins d'empirea car les eaux font en moindre 
quantité vers la. fin de la groflefle , & l'excès de la pe- 
fanteur & du volume de la tête, fur la pefanteur & 
le volume du refte du corps eft moins grand alors 
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après que les douleurs de l’enfantement fônt . . 


commencées. Les eaux font encore dans le 
fac quiremplit toute la capacité de la matrice. 
Je vais maintenant laïfler lenfant dans la 


e 


que dans le commencement. Auffi ou qu'il faut pren- 
dre ce mot culbute avec ‘quelque modification, & non 
pas dans ce fens, que la tête de l'enfant, fituée au 


fond de la matrice jufqu’au feptième ou huitième mois, … 


eft alors portée fubitement & fans aucune préparation 
vers l’orifice de cet organe. Il eft plus naturel de pen- 


fer que la tête de l'embryon occupe le haut de la ma- 
trice auffi-tôt après la conception, qu’elle quitte cette 


place & qu'elle defcend peu à peu à mefure qu'elle 


acquiert plus de pefanteur, & qu’enfin elle eft portée 
vers l’orifice par fon propre poids lorfquw’elle eft deve- 
nue fort groffe. Ce fentimenit eft celui de Roederer (*).. 
Je ladopte d’autant plus volontiers qu'il me paroit 


‘rendre raifon de différentes obfervations quiont été faites 
par les accoucheurs, & en particulier de celles que rap- 
porte Lamotte (*) pour étayer fon opinion : car, fi la 
tête de l’enfant abandonne le fond de la matrice, & 


s’avance par dégrés vers l’orifice à mefure qu'elle ac- . 


quiert plus de volume; il eft clair qu’elle parcourt les 
différents points de la partie antérieure de cet organe, 


‘en même temps que les pieds parcourent ceux de la 


partié poftérieure, parcequ'ils remontent dans la même 


“‘prôportion que la rète defcend : il fera donc un temps 


de la grofleffe, où la tête répondra d’un côté au mi- 


lieu de la partie antérieure , tandis que de l’autre les . 


pieds répondront au milieu de la partie poftérieure 5 
& par conféquent, fi la femme meurt alors, on pourra 
trouver l'enfant couché en travers dans la matrice. 
Voilà , fans qu’il foit befoin que je m’étende davantage 
fur ce fujet, comment on peut expliquer cette fitua- 


tion & les autres qui ont été obfervées par les ac- .… 
“éoucheurs, & qui ont fait conclure mal-à-propos à 


Lamotte que le fœtus n’apoint de fituation fixe, opi- 
nion qui ne peut fe foutenir, quand on penfe que dans 
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_ pofition qu'il doit avoir pour fortir de la ma: 
trice, & je reviens à la mère que jai laiflé 
. afligce de plufieurs maux, & fort incommo- 
dée dé fon fardeau. 
$. 41. Vers la fin du neuvième mois de la 
_ groffefle , la femme s'imagine qu'elle va ac 
coucher, pour peu qu'elle éprouve quelqu'in- 
commodité, &, comme alors les mufcles du 
bas ventre font beaucoup diftendus, il y a 
ordinairement un grand nombre de petites 
fibres de la peau qui font rompues. Il en refte 
par la fuite des traces fur toute la furface de 
l'abdomen qui eft parfemé de petites lignes 
blanches de différente longueur, & qui font 
autant de cicatrices multipliées qui font con- 
 noître qu'une femme a au moins fait un en- 
fant (35). De plus, comme la veflie & le rec- 


les accouchements naturels fa face regarde l'os facrum; 
or, puifque cette fituation a toujours lieu, il faut bien 
qu'il y ait une caufe conftante qui la détermine. 
Il y a fans doute plufieurs caufes capables de chan- 
ger la direction de l'enfant , ou de l'empêcher de def- 
cendre : je mets de ce nombre, dit Roederer, le dé- 
faut de la liqueur de lamnios, l’obliquité de luterus, 
les tumeurs qui y furviennent, les efforts prématurés, 
. les violences externes. Par [à on expliquera les cas dans 
| lefquels l’enfant préfente à l’orifice les pieds ou quel- 
qu'autre partie. 

(35) Je ferai remarquer que ce que dit ici Burton, 
ajoute aux preuves que j'ai données (not. 12) contre 
l'alongement prétendu des fibres de la matrice. La 
peau de l’abdomen fe rompt &fe crève dans la groffeffe , 
cependant la peau eft de routes nos parties, celle qui 
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sum font furchargés alors par le poids très- 
confidérable de la matrice, la malheureufe 
mère éprouve de grandes incommodités, & 
de fréquentes douleurs , qu’elle croitfouvent 
être celles de l'accouchement: c’eft pour pré- 
venir cette erreur que je vais m'efforcer de dé- 
crire les véritables douleurs de l'enfantement 
avec le plus de clarté qu'il me {era pofhble. 
_ Quelques Jours avant l'accouchement 
il fort du vagin & de la matrice Un mucUus 
épais : en même temps toutes les parties na- 


æturelles font enflées, & néanmoins elles font 


dans un état de relâchement (36). 


eft la plus fufceptible d’extenfion : comment fe pour- 
roit-t-il donc faire que les fibres mufculaires de la ma- 
trice s'allongeäflent affez pour donner à cet organe 
1 capacité néceffaire fans fe rompre également? & 
f cela arrivoit, ne conçoit -on pas quelles en feroient 
les fuites funeftes? Notez encore que la peau non-feu- 
lement poflède à un très-haut dégré la faculté de 
s'étendre , mais encore qu'elle revient très-aifément à 
fon premier état : cependant il eft vrai que la peau 
du ventre des femmes groffes ne fe rétablit jamais par- 
faitement bien, & qu'elle ne recouvre point fon an- 
cienne clafticités comment donc pourroit-on efpérer 
que la matrice diftendue exceflivement confervat fa 
_ force contractile»? 

. (36) Le ventre s’affaiffe ordinairement, ce qui vient 
de ce que la matrice, qui occupoit toute la région 
ombilicale , defcend alors dans le petit baffin. La femme 
fe fent plus légère & plus alerte. Ses urines font fup- 
primées ou coulent inv olontairement , parceque la ma- 
trice, en defcendant dans le petit balfin, comprime le 
cou ou le fond de la vefie, ce qui produit la fuppref- 
fion ou l'incontinence. | ADO 


" 
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Un jour ou deux, ou peutêtre trois 
avant que le travail commence, la femme 
éprouve un mal-aïfe extraordinaire, & lorf- 
qu'il commence réellement, elle fent une 
douleur dans le dos vers la région des reins; 
cette douleur ne dure pas long-temps, mais 
après une demi-heure d’intermittence ou en- 
viron elle revient avec le double de violen- 
ce (37). Ces douleurs multipliées fe font 
fentir dans un efpace plus étendu chaque 
fois qu’elles reviennent, & elles's’'étendent 
circulairement de chaque côté jufqu'à ce 
qu'elles fe rencontrent au nombril. Elles font 
déjà fi violentes que la femme ne peut plus 
les tenir fecrètes plus long - temps. Élles 
| s'étendenc aufi par en bas, & fe réuniflent 
à l'orifice de la matrice ; c’eft alors que la 
femme eft obligée malgré elle de les faire 
valoir , & d'employer tous fes efforts pour 
pouffer chaque douleur vers le lieu où elle 
vend, c’eft-à-dire par en bas (38). 


(37) Ce font ces douleurs qu’on appelle mouches. 
Les femmes qui ont déja eu des enfants les connoiffent, 
s'en embaraffent peu , & vaquent encore à leurs affaires 
domeftiques. Mais les jeunes femmes qui font groffes 
pour la première fois, croient être fur le point d’ac- 
coucher , appellent promptement du fecours, & font 
_ des efforts, ce qu’il faut leur défendre, parceque ces 
efforts ne font qu'affoiblir les forces qu’il faut confer- 
ver pour faire valoir les véritables douleurs de len- 
fantement. 


(38) Alors l'écoulement muqueux on glaireux eft 


iso  Syfléme nouveau & complet 
Lorfque les chofes fe paflent comme je 
viens de les décrire, le pouls étant fort éle- 
vé, le vifage rouge, & tout le corps quel- 
quefois faifi d’un tremblement , on peut être 
für que le travail de l’enfantement com- 
mence, & l’on peut alors examiner les par- 
ties naturelles, mais jamais auparavant:cette : 
opération s'appelle le toucher. $. 4 & 5.Par 
{on fecours l'accoucheur s'aflure de l'état de 
lorifice de la matrice, qui doit être alors 
fort mince, & qui doit commencer à fe di- 
later dans les femmes qui n’ont point encore 
eu d'enfants, mais qui left déjà quelques 
jours avant que le travail commence chez 
celles qui en ont eu. 
Aufli-rôt que la femme peut fuppofer avec 
fondement que fon accouchement commen- 
ce, elle doit toujours prendre un lavement 
d'eau fimple pour faire fortir les excréments 
durcis qui pourroient être dans le reélum, à 
moins qu’elle ne foit convaincue par de bon- 
nes raifons qu'il ne contient rien. : 
Lorfque les douleurs augmentent & laif- 
fent entrelles moins d'intervalle, ce qui doit | 


| arriver ainfi à l'égard des dernières, qui font. 
ordinairement les plus fortes & celles qui 
durent le plus long-temps, laccoucheur, 511 


beaucoup plus abondant. S'il eft un peu teint de fang, 
on dit vulgairement, que la femme marque, 
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fait bien, rouchera encore la femme, mais il 
faut qu'il obferve de le faire dans linftant 
même d’une douleur. Au refte il doit favoir 
que sil y a lieu d’efpérer une délivrance 
prompte & aifée, d’après les fignes diagnof- 
tics que j'ai établis ci-deflus, moins les par- 
ties naturelles feront touchées, & mieux ce 
fera pour la mère & pour lenfant; car 
le soucher fréquent les irrite & même les 
enflamme fouvent au point qu'un accou- 
chement qui paroïfloit devoir fe terminer 
fürement & facilement, devient enfuite très- 
difficile & très-dangereux tant pour la mère 
que pour l'enfant, parceque non-feulement 
le pañlage eft rétréci, mais encore parceque 
la tête de l'enfant eft offenfée. ‘Par la même 
raïfon, lorfqu'il y a une néceflité réelle de 
coucher, on le doit faire avec toute la déli- 
catefle poflible. Quelquefois la femme éprou- 
ve des douleurs, qu’elle croit être celles de 
Jenfantement, & qui n’ont réellement pas 
d'autre caufe que des coliques, ou la confti- 
pation, ou la trop grande diftention de la 
veflie par l'urine : on les diftinguera par lés 
mêmes caractères que j'ai déja décrits; les dou- 
leurs de l'enfantement commencent au dos, 
mais celles de la colique prennent leur naïf- 
fance ordinairement aux côtés de l'abdomen, 
_ &nelaïflent pas entr'elles d'intervalle comme 
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les véritables douleurs de l'enfantement (39). 


(39) Il eft fi effentiel de ne pas confondre les dou- 
leurs occafionnées par les coliques avec les douleurs 
de l’enfantement , que j’ajouterai quelques fignes à ceux 
que donne Burton, afin qu'on les diflingue plus aifé- 
ment les unes des autres. Les douleurs de colique ne 
produifent aucun changement ni dans le corps ni dans 
l'orifice de la matrice. Si dans l’inftant où elles fe font 
£entir, on applique la main fur le bas ventre, on ne 
découvre dans la matrice ni dureté , ni roideur : au 
lieu que dans les douleurs de laccouchement cet or-. 
gane eft dur, roide & tendu. Enfin il eft un figne au- 
quel il faut fur-tout faire attention ; Le pouls eft ref- 
ferré par les douleurs de colique , au lieu qu'il s'élève 
‘dans le travail de l’enfantement. Pendant que la femme 
eft tourmentée par la colique , il faut bien lui recom- 
mander de ne faire aucun effort, parcequ'elle fe fati- 
gueroit envain : au refte , elle n'y eft pas follicitée. 
Mais les douleurs mêmes de l'accouchement doivent 
être diftinguées en vraies & en faufles. Les vraies font 
celles qui vont à l’avancement du travail, & qui ne 
font que la fuite des efforts que fait la femme; enfin 
toute douleur qui prépare & qui avance la fortie de 
l'enfant eft une douleur vraie. Les douleurs faufles {ont 
celles qui ne font rien au travail, ou qui le retardent 
plutôt que de Pavancer. Elles fe diftinguent des vraies 
en ce qu’elles viennent par intervalles irréguliers, & 
‘qu’elles ne fe font pas d’abord fentir aux mêmes en- 
droits. Les vraies commencent au nombril , le travail 
‘avançant elles pañlent aux reins, delà au fondement, 
& les femmes font comme foilicitées à aller à la gar- 
de-robe; enfin elles fe font fentir à la vulve. Dans les 
vraies douleurs la matrice s'ouvre , elle ne s’ouvié pas 
dans les faufles 5 elles ne font faire à l’enfant aucun 
chemin ; elles n’aboutiflent pas au même endroit ; elles 
ne me portent pas difent les femmes. Les vraies douleursfe 
‘nomment encore expultrices, & il y æentr’elles un efpace 
de temps aflez confidérable qui eft un parfait repos. 
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$. 42. Toucher c'eft introduire dans le va- 

gin un doigt, que l'on pouñle jufqu’à l’orifice 

de la matrice, pour connoître l'état dans le- 

quel ül eft, celui des membranes, & quelle 
partie préfente l'enfant (40). 


» 


(40) Toucher les femmes eft un point fi important 
que Je crois faire plaifir au lecteur en lui expofant la 
plupart des chofes qui y ont rapport, je dirai en même 
temps un mot de là manière de reconnoïtre les vices 
du baffin , & des fignes de la groffeffe. 
Une fille a été attaquée du rachitis dans fon enfance. 
Ses. parents défirent la marier , mais ils craignent que 
par une fuite de cette maladie elle ne puifle point ac- 
coucher heureufement : dans ce cas ils confultent nn 
accoucheur pour qu'il porte fon jugement fur fa bonne 
ou fa mauvaife conformation : cette précaution eft {age 
& prudente , & il eft à fouhaiter qu’on l’'emploie toutes 
les fois qu'il y a lieu de foupçonner qu'une fille eft 
mal conformée. Celui qui eft alors confulté doit de 
fon côté y répondre parle plus férieux examen. Il s’in- 
formera donc du temps où celle qui en eft l’objet a été 
attaquée du rachitis. C’eft une obfervation conftante 
que , lorfque cette maladie attaque les enfants dans 
leur feconde année ou plutôt, leur baffin fe déjette & 
que le vice eit permanent; au lieu que, leurs jambes 
reftant torfes , leur baffin pourra être bien conftitué , 
s'ils ne font devenus rachitiques que dans la troifième 
ou Quatrième année de leur vie. C’eft de ce principe 
que le médecin on l’accoucheur doit partir pour dé- 
cider fi une fille pour laquelle on le confulte, a le 
. baffin bien ou mal conftitué. Cependant il ne s’exemp- 
| tera pas d'un examen plus rigoureux & tel que je vais 
l'indiquer. IL fera tenir la fille devant lui, debout , 
les talons & les genoux ferrés. Alors 1] portera fa mar 
{ous fon linge pouf examiner d’abord s'il y a loua- 
ble & égale diftance entre les deux os des îles, ce 
qu'u fera en touchant les deux épines antérieures & 


) 
ll 
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Que la femme foit dans telle ou telle po- 


_fiion pour être touchée , c'eft un point fort 


fupérieures ; & en recherchant avec foin fi elles font 
fur le même niveau. Mais, fuppofé que l'une foit plus 
baffle que l’autre, ilne portera pas encore un jugement 
défavorable, car très-fouvent ce vice ne fait que ren- 
dre l'accouchement un peu laborieux. Il faudra porter 
une main à la naiflance des fefles , la  defcendre juf- 
qu’au fondement , & examiner file facrum n’eft pas ap- 
platis enfuite placer l’autre fur le mont de Venus pour 
bien juger s'il y a la diftance requife , l'alignement 
néceflaire, & fi, comme il eft dans un baffin bien conf- 
titué, la pointe de l'os facrum répond à la fymphife 
du pubis. Pour peu qu'il y aït lieu au doute , alors, ce 
que lon épargne le plus aux vierges, .on doit intro- 
duire un doigt dans le vagin (oblervez que cela fera 
précédé d’un lavement pour vuider le redum) &le 
pouffer.en avant pour déterminer la diftance du facrum 
au pubis. Refte à favoir fi la fille que l'accoucheurexa 
mine n’apas ce que l'on appelle /a barre :(not.;.) pour cela 
il faut mefurer la hauteur de la fymphile en placant 
le pouce au-deflus, & ün autre doigt au-deflous. Je n’ai 
pas befoin de faire remarquer qu'il faut apporter dans 
cet examen la plus grande circonfpection & la plus 
grande modeftie. On peut être dans le cas de le faire 
Duff fur une femme, parcequelle fe fera mariée incon- 
fidérément & fans confulter. Il n'y a; pas d’autrés rè- 
gles à fuivre que celles que je viens de donner: 

Des parents forment quelques doutes fur la fagefle 
d’une fille, l'accoucheur elt appellé pour les éclaïtcir: 


_ il faut qu'il décide fi cetre fille eft grofle ou nons 


voyons quels font les fignes qui le guideront dans cette 
occafion. Parmi lés fignes de la grofleffe les uns. font 
rationels, les autres fenfibles. Ceux que lon donne 
pour rationels font la ceffation des règles, l'élévation 
& la douleur du fein, les crachotements plus fréquents; 
le ventre élévé. & arrondi, &. la faillie du nombril. 
Mais tous ces fignes ne font pas- sûrs : on a vu des 
femmes être. enceintes fans cefler d’avoir leurs règles: 

peu 
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peu important ; mais ce qui l’eft davantage, 
c'eft de favoir comment elle doit être placce 


EE ——— 


on en voit d’autres tous les jours qui ceflenc d’être ré- 
glées quoiqu’elles ne foient pas enceintes. Les cracho- 
tements , l'envie de vomir, peuvent, provenir de mau- 
vaifes digeftions caufées par le mécontentement sde 
chagrin, &c..une tumeur dans le bas ventre peut fort 
bien, par la groffeur & l’arrondiflement qu’elle pro 
duit, fimuler la groflefle. Le fein élévé & douloureux 
peut en impoler auffi , fi d'ailleurs les règles font fup+ 
primées. I eft vrai que fi la fuppreflion des règles re- 
connoît une autre caufe que la groffefle , le fein , après 
s'être élévé, retombe & devient flafque : ce qui fera 


reconnoître l'erreur. Mais on.demande de l’accoucheur . 


une décifion prompte; d’ailleurs, dans certaines. cir- 


 Conftances dont je parlerai, il n’eft pas sûr d’atrendre : 


& il eft effentiel de porter un jugement prompt. Ainf , 
attendu que les fignes rationels font équivoques il faut 
toujours avoir recours aux fignes fenfibles. 

On doit cependant convenir que l'on tire de très- 
fortes conjedtures de plufieurs fignes rationels qui exif- 
tent en même-temps; ce n’eft en effet que par leur fe: 
Cours que l'on peut préfumer la groffeffe dans les-deux 
OUtrois premiers mois, car alors.il n'ya point en- 
core de fignes fenfibles : d’où il_faut conclure que .ce 
n'eft qu'à la fin du troifième mois ; OU Au! commen- 
cement du quatrième que l’on peut prononcer avec cer- 
titude. fur Ja groffefle. » Quand j'ai été appellé pour 


» juger ,de la groflefle ; dit Lamotte (+) , Jofe dire que 


-æJe ne me fuis jamais trompé, je veux dire après quar 
»tre mois, parcequ'auparavant on ne peut fonder fon 
jugement que fur des conjedures ; & quand toutes 
les marques de groffeffe fe trouveroient réunies, je 
»n'aflurerois jamais qu'une femme foit groffe, 


*Lamotte, 

Tratié des. 
Accouchem. 
tom. 1, pag. 
113 


1: H n'ya que deux fignes fenfibles, le mouvement de . 


Penfant& le toucher, Dans le quatrième mois (not: 32 ) da 
mère fentfon enfant fe remuer ; ce figne enlève toute in- 
certitude, fur-tout lorfqu’il a été précédé: dés fignes 
sationels. Mais il eft fonvent inutile; parceque dans 
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* Lamotte, 
. obferv. 25, 
26, 27 » à 
P. 119: 


pendant fon accouchement. Les uns veu- 
lent awelle foit debout; les autres, w’elle 
q q 


a ——— 


le cas dont il s’agit, il n’eft pas avoué par Ja fille qui 


fe croit intéreflée à tromper l'accoucheur & tous ceux 
qui ont formé des doutes fur fà fageffe. Il ne refte donc 


que le toucher. On Ait coficher la fille fur un lit, la 


tête rapprochée vers la poitrine & les genoux pliés : 
quand elle eft dans cette artitude , il fufñt qnelquefois 
d'appliquer une main fur le ventre pour prononcer fur 
la groflefle, parceque fon fent qw'il eft dur & bien 
élevé, fur-tont vers la région hypogaftrique , & pat- 
cequ'en lui donnant quelques petites fecoufles on fent 
manifeftement les mouvements de lenfant (*) : il eft 
cependant plus für, après avoir placé une main au- 


A 


deffus du pubis, pour tächer de découvrir une tumeur; 


& pour l'arrêter & la fixer, fi l'on en fent une, d'in 


troduire dans le vagin un doigt de l’autre main pour 


_ Jadapter à l'orifice de la matrice. Car alors fi, en pouf 


fant le doigt vers la main placée au-defflus du pubis , les 
etites fecoufles fe font fentir alternativement d’un côté 


& ‘de l'autre , of petit en conclure que la tumeur que 


l’on fent eft un enfant. 


Un: accoucheur confulté pour décider fi une fille eft 


grofle ou non ne peut trop apporter de précaution & 
attention dans fon examen , afin d’afleoir un bon ju- 
gement. - Il eft également dangereux de juger qu'elle 


_n'eft-pas grofle lorfqu’elle left en cet, comme de dé- 


# Tom. 1. 
obf. 28, 29. 


cider qu'elle left lorfqu’elle ne left pas. On évitera ces 
deux erreurs, en fuivant les règles que-Je viens de 


refcrire. C’eft ainfi qu'un accoucheur peut fur le champ: 


rétablir dans fon honneur une fille crue grofle mal-à- 
propos , parceque les preuves rationnelles font coritre 
lle: On trouve des-exemples de cette efpèce dans Le- 
motte (*). Mais il faut avouer que es exemples con- 
traires font beaucoup plus fréquents; auf fe faut-il 
tenir fur fes gardes pour n'être pas la düpe d’uné fim- 


“plicité feinte, & pour ne pas ajouter foi: a:rappoïrt 
déguifé d’une fille qui fe prétend innocente , fans avoir 


préalablèment porté Pexamen auf loin qu'il eft poi- 
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foit aflife fur une fellette ou fur le genou 
de- quelque femme; & d’autres enfin, 


fible. Ce que je dis convaincra facilement tous ceux 
qui réfléchiront fur les funeftes conféquences de l’er- 
reur en pareil cas : car, outre le déshonneur de la fille 
elle-même & de fa famille qui pourroit prendre de 
juftes précautions pour dérober au public la connoïf- 
fance de fa faute, c’eft que fouvent on conduit cette 
_malheureufe fille au tombeau par l'ufage pernicieux de 
mille remèdes qu'on lui prodigue pour détruire une 
maladie qui n’a d’exiftence que dans l'idée de l’igno- 
rant. qui ne fait ni démèêler les rufes de la fille, ni dé- 
couvrir Ja véritable fource des incommodités qu’elle 
éprouve. Le même auteur que je viens de citer rap- 
porte l'hiftoire (*) d'une jeune perfonne qui périt ainf 
 miférablement, après avoir trompé pendant neuf mois 
fa mère aufli-bien que le médecin & le chirurgien qui 
furent confultés, & qui ne crurent à la groffefle de cette 
fille que lorique la fage-femme leur préfenta l'enfant. 
J'ai. auf. été témoin d'une pareille bévue : la fille 
d’une cuifinière éprouvoit différents fymptômes qui mis 
rent dans l’inquiéude la dame chez laquelle elle de- 
meuroit : ces fymptômes refflembloient beaucoup à ceux 
qui.accompagnent un commencement de groffeile ; mais 
cette fille nioit. qu’elle fut groffe avec cet air de fran- 
chife & de fimplicité qui vint à bout de convaincre la 
dame & la mère elle-même de fa parfaite.innocence , 
&: au point qu'elles fe mettoient vivement en colère 
contré ceux qui ofoient en douter, ou faire entendre 
parleurs plaifanteries qu’ils étoient d’un avis contraire. 
Cependant , pour faire cefler ces fymptômes qui pre- 
noient chaque.jour plus d’intenfité & en découvrir la 
caufe ;; on appella un chirurgien, homme âgé & dont 
les décifions pafoient dans la maïfon pour des oracles : 
après avoir fait fon examen, il jugea fcientifiquement 
que {a malade avoit un fquirre dans l'abdomen , & lui 
fit faire tout .ce qu'il crut convenable pour le guérir: 
mais, Ce.prétendu fquirre,, loin d’obéir aux remèdes , 
ærénoit chaque jour plus.de volime, L le ventre grot- 
4 


# Obfervas 
tion 26. 
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qu'elle foit couchée fur un lit: Ces’ der- 
niers ne saccordent pas Encofe comple- 


"A | 


filoit de plus en plus. Cela ne fut pas encore fufifant 


pour détromper lhabile chirurgien, & il ne fortit de 


l'erreur qu'au bout des neuf mois où cette fille que 


lon croyoit fi fage, mit au monde un enfant bien con- 
ditionné. Heureufement élle n'eut pas Je même fort 
que celle dont parle Lamotte, . & elle recouvra une 
parfaire fanté. Les exemples de cette efpèce ne font 
pas rares : on ne peut donc trop exhorter les chirur- 
giens à fe défier des maladies de filles, à ne point leur 
adminiftrer des remèdes inconfidérément, & à fé met- 
tre bien au fait des règles que j'ai données ci-deffus 
pour être en état de décider avec sûreté fur leur fa- 
gefle vraie ou feinte, tant pOur éviter les malheurs 


qui font la fuite de l'erreur en pareil cas, que pour ë 


leur propre réputation. 21 : , 
Le cas que je viens de traiter n'eft pas le feul où les 


accoucheurs font confultés pour prononcer fur lagrof- | 


feffe. Une jeune femme eft' attaquée d'une maladie ai- 
gue , il feroit à propos de lui adminiltrer l'émétique , 
mais on doute fi elle n'eft pas groffe : une femme pa- 
roit attaquée de quelque maladie de bas ventre, p. ex. 
de fquirre, d'hydropifie : des juges veulent favoir fi une 
femme condamnée à mort LR Ï où bier 
une femme accufe quelqu'un d'Avoir fait périr fon fruit 


par l'effer de quelque violence; où, lorfqu'elle a fes 


{ + 


règles, elle feint d'avoir une hémorrhagié qu'elle 


rétend être la fuite des coups qu'on lni a donnés, & les 4 


juges veulent, éclaircir ce fait par le rapport de quel- 
qué perfonne de Pare : dans ces cas, il faut que lac- 


coucheur ait üne règle certaine pour ne pas tromper | 


|’ 
Ÿ 


par un faux jugement Ceux qui Je confultent.” Il fr". 
ù mere ile pre 


Vra lés mêmes errements dans ceux-ci que dan 


mier. J'ajouterai feulement quelques remarques réla- 
tivés aux uns & aux autres. On fait coucher ‘ordis 
toucher cépendant on, peut pour faire cette 

‘ NI ) ai 4 sr 


ration ; la faire tenir à demi-aécroupie, Ou" comie"ff 


pas enceinte : où bien 


rairemént fur le dos la fille ou là femmé qué l'on veut 
) J sai | é JT LrEUES 
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tement, car les'uns la font coucher fur le 
dos, les autres fur le côté. Je vais expofer 


elle vouloit aller à la felle: Cette poflure à même un 
avantage : l’orifice de la matrice defcend beaucoup plus 
dans le vagin, ce qui fait qu'on le touche plus aifément. 
Si l'on veut coucher une femme hydropique, il vaut 
mieux la faire tenir de bout, & fe mettre à genoux 
devant elle pour introduire le doigt. Celui qu'on in- 
troduira préférablement fera l'index, & l'on aura foin 
de l'enduire d'huile , de beurre , ou de graiffe , afin qu'il 
pénètre plus facilement. 11 y en a qui confeillent d'in- 
troduire le doigt du milieu, ce’ qui eft mal, parce- 
que ce doigt, quoique plus long que les autres, péné- 
trera moins avant, étant gêné & embarraflé par les deux 
doigts voifins. | 
Je n'ai jufqu'ici parlé du toucher que rélativement 
au cas où l’on eft obligé de décider fi une fille ou une 
femme eft grofle ou ne left pas. Mais on fe propoie 
encore par cette opération de connoître fi une femme 
eft bien avancée dans fa groflefle ; d'examiner fi elle 
n'eft pas en danger de faire une fauffe-couche ; de ju- 
ger, lorfqu'elle eft dans le travail, de l'ouverture ou 
de la dilatation de l'orifice de la matrice ; enfin de dé- 
terminer quelles font les parties que préfente l'enfant. 
L'état de l’orifice de la matrice n’eft pas le même 
dans tous les! temps de la groffeffe , d’où l'on peut ju- 
ger en le touchant fi elle eft à fon commencement, à 
fon milieu, ou à fa fin. Dans ces différents remps Ja 
route qu'il faut faire tenir au doigt introduit dans le 
vagin n'eft pas la même, car au commencement il But 
le ramener en avant vers le nombril pour toucher l'o- 
rificé de la matrice, au lieu que vers le neuvième mois 
il faut plonger le plus qu'on peut, & ce n’eft qu'après 
avoir foulevé la matrice que lon trouve fon orifice. 
Cet orifice, dans les premiers mois de la groffefle, : 
_ éft exactement fermé & allongé : jufqu'aw fixième mois 
ou environ il grofit & s’amollit peu-à-peu , mais en- 
fuite il diminué à proportion que la capacité de la 
matrice augmente, & au point que , lorique le terme 


3 


mes raïfons en faveur de la pofition que l'ex- 


* Maladies 
des femmes 
groff. Liv. I. 


P.g6. 
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périence ma montre être la meilleure, la 


de la groffeffe approche, il eft tout applati, prefque 
confondu avec le corps de cet organe, & ne formant 
plus à fon entrée qu’un petit bourlet ou un cercle peu 
épais. Il eft vrai qu'il y a des femmes chez lefquelles 
cet orifice eft plus gros qu'à l'ordinaire dans les der- 
niers mois delagroflefle, ce qui dépend des humidités 
glaireufes dont il eft alors abreuvé : aufi efl-il beau- 
coup plus lâche & beaucoup plus mou que dans les 
premiers mois où il eft toujours compacte & ferré, 
d’où il fournit toujours un moyen de connoitre fi la 
femme eft plus ou moins avancée vers fon terme. Il 
eft effentiel qu'un accoucheur connoïffe parfaitement 
l’état de l’orifice de la matrice dans les différents temps 
de la groffefle, afin de ne pas tomber dans l'erreur 
de cette fage-femme ( dont parle Mauriceau *) qui ju- 
gea qu'une femme étoit prête d'accoucher, parcequ'elle 


éprouvoit de grandes douleurs de ventre, & qui en 


conféquence lui donna plufieurs lavements âcres, dont 


Feffet auroit été, fans le fecours de Mauriceau, dela 


faire avorter ou de la faire périr elle & fon enfant, par- 
ceau’elle n’étoit grofle que de fix mois ou environ. Si 


cetté fige-femme eût été fufifamment inftruite, elle 


auroit pu reconnoitre par le toucher l'état de l'orifice 
de la matrice, & elle n’auroit point pris ces douleurs 
pour celles de l'enfantement. Quoiqu'il foit vrai que 
l'état de l’orifice de la matrice varie chez les femmes 


qui font au même terme, il eft cependant certain qu'il 


n’eft jamais à la fin de la groffefle anfi allongé & auf 
épais qu'au commencement. Ainfi cette variation n em- 


‘pêchera pas ceux qui auront acquis un peu d'expé- 


rience de juger fi une femme groffe eft proche de fon 
terme. D'ailleurs, on peut joindre au toucher les fignes 
qui fe tirent de la-rête du fœtus appliquée contre l'ori- 
fice de la matrice, & de l'élévation du fond de cet 
organe dans l'abdomen. 


Lorfque les fignes rationels de Pavortement exiftent, 
il faut encore avoir recours aux fignes fenfbles. On. 
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plus füre & la plus commode pour laccou- 
chée, aufli-bien que la plus avantageufe pour 


oo PE 
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portera donc le doigt à l’orifice de la matrice, fe {ou 
venant qu'il eft en devant dans les premiers temps de 
la groffeffe , & en arrière fur la fin. Si l'on le trouve 
baillant , effacé, ouvert, c’eft mauvais figne : fi l’on 
fent un corps à moitié engagé dans le vagin, lavor- 
tement eft certain : fice corps eft mou & fpongieux, 
c’eft le placenta. Il eft abfolument indifpenfable de faire 
cet examen 3, car il eft arrivé plus d’une fois qu'après 
avoir prudemment adminiftré les fecours néceflaires, 
on fe félicitoit déja d’avoir fauvé la mère & l'enfant, 
parceque l’on voyoit les douleurs cefler & le fang ne 
plus couler. Cependant l'avortement étoit prefque ac- 
compli : mais fi le fang ne couloit plus, c’eft que le 
corps de l'embryon ou le placenta à moitié engagé dans 
le vagin interceptoit le pañlage. Les plus habiles ont 
été trompés dans cette occañon. 

Onvtouche une femme pour déterminer fi les dou- 
leurs qu’elle commence à reffenur, font réellement. 
celles de l’enfantement. J'ai déja fait obferver qu'à la 
fin de la groffeffe l’orifice de la matrice étoit dilaté 
& fenfiblement ouvert. Cette obfervation guidera l'ac- 
coucheur ou la fage-femme dans le cas dont il s’agit. 
Il faut cependant avouer que l’on voit des femmes 
accoucher promptement , quoique l'orifice de la ma- 
trice foit encore épais : que l’on en voit d’autres qui 
l'ont ouvert & très-aminci quinze jours ou trois Îe- 
maines avant l'accouchement : enfin qu'il en eft quel- 
ques-unes, comme celles qui accouchent pour la pre- 
mière fois dans un âge avancé, chez qui l'orifice de 
la matrice ne commence à fe dilater qu'à la fin du tra- 
vail. Cependant ces exceptions à la règle générale ne 
feront pas capables de jétter dans l'erreur Faccou- 
‘cheur expérimenté. Mais il eft un autre figne qui ne 
trompe jamais & d’après lequel on peut prononcer 
avec certitude que le travail commence : c’eft lorfau'en 
introduifant le doigt jufqu'à l'orifice, on fent une pe- 
tite cmeur qui s'y engage. Quand on s'eft aiafi afuré 
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Vaccoucheur. Je prie le lecteur d’obferver 
que Je ne parle ici que des accouchements 


que les douleurs préfentes font celles de l’enfante- 
ment , il faut fe tenir tranquille , car tous les bons ac- 
coucheurs recommandent de ne point muluplier les at- 
touchements dans le commencement du travail, & 
dans fon progrès : & de toucher peu ou point du tout 
fur Ja fin. Ce précepte doit fur-tout être donné aux fa- 
gcs-femmes qui portent fans cefle leur doigt à l'orifice 
de la matrice, car elles rifauent par cette mauvaife pra- 
tique, comme l'obferve M, Pex (*), de faire changer 
de fituarion à la tête de l'enfant, & parmi plufeurs 
mauvais effets qu'elle peut produire, celui-là eft fans 
contredit le plus dangereux. Il ne faut donc toucher 
une femme en travail que le moins qu’on peut , & feu- 
lement pour en obferver le progrès. On juge de ce 
progrès par la dilatation de l’oriice & par la tumeur 
qui s'y engage. Si cette tumeur ou cette poche prend 
plus de volume ; ff eile eft diftendue également par 
les eaux qu'elle renferme ; fi eile s'engage de plus en 
plus dans lorifice : fi cet orifice fe dilate par l'effet 
des douleurs; s’il eft fouple & humeété; s’il prête & 
cède aifément à l’impulfion des‘eaux, on peut décider 


hardiment que la femme fera bientôt accouchée , fur- 


tout fi les douleurs font vives & rapprochées les unes 
des autres. Si le contraire a lieu, on,portera un juge- 
ment tout oppofé. Il eft clair que l’accoucheur ne ju- 
gera de la terminaifon prompte & facile de laccou- 
chement, malgré les fignes favorables qu'offriront la 
poche formée par les eaux, & l’orifice de la matrice 
fufifamment dilaté, que lorfau’il faura d’ailleurs que 


. cet organe eft bien placé, que fon orifice répond au 


milieu de Fefpace du baffin, & qu'il n’y a aucun obf 
tacle dépendant de la conformation du baffn ou de la 
ftuation du fœtus. | 
C’eft encore par le toucher que l’on pent connoïtre 
quelles font les parties que le fœtus préfente. Mais 
cette opération fe fait dans le temps même d’une dou- 
leur, on dans l'intervalle de. deux douleurs, ‘felon le 
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naturels ; car en cffet, quand les accouche- 
ments font difficiles ou contre nature, on 
eft oblige, dans quelques cas particuliers, de 
varier la pofition, quoiqu'en général , même 
dans ces cas, la pofition dont je vais faire 
mention foit la meilleure pour les raifons que 
je détaillerai. &. 70. | 

Tous ceux qui examineront avec foin les 


# 


remps du travail dans lequel la femme fe trouve. Car 
les eaux font percées ou elles ne le font pas. Dans 
ce dernier cas il faut toucher dans l'intervalle des dou- 
leurs, parceque l'enfant foulevé par les eaux dans le 
temps même de la douleur s'éloigne de l'orifice, d’où 
il eft impoñfible que le doigt de l’äécoucheur puifle 
alors le fentir. Mais, lorfque les eaux font percées, 
plus les douleurs font vives, & plus l'enfant s'engage 
dans l'orifice, d’où l’accoucheur doit choifir le temps 
où elles fe font fentir pour tâcher de découvrir quelles 
parties il préfente. | 

… Toutes les fois qu’un accoucheur eft appellé auprès 
d'une femme qui eft déja en travail, il doit commen- 
cer, par examiner la conformation de fon baffin, le vo- 
lume ; Ja figure, & la confiftance de fon ventre : en- 
fuite 11 doit s'informer fi les eaux font écoulées & de- 
puis quel temps : enfin, il faut qu’il porte fon doigt 
à l'orifice de la matrice, pour reconnoîtré fon dégré 
de fouplefle & de dilatation; la forme des eaux al- 
longée.ou arrondie; la bonne ou la mauvaifé difpofition 
de la matrice elle-même; les parties que préfente l'en- 
fant, &, fi les membranes font rompues, pour déter- 
miner à quel point la tête ou quelqu'autre partie eft en- 
gacée dans l'orifice, car ce n'eft qu'après cet examen 
qu'il pourra bien juger de l'état aétuel de la femme ; 
porter un prognoitic certain de fa délivrance facile ou 
laborieufe , heureufe où malheureufe ; & fe décider 
fur le parti qu'il a à prendre. 


} 
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os qui compofent le affin $. 2. tab. I. & TT. 
& la fituation de la matrice, tab. ET) fosses 
0,0,0,30,0;VEtront aifément que dans tous 
les accouchements naturels, & même dans 
la plupart de ceux qui font contre nature ; 
la femme doit être couchée fur un côté. 
D'ailleurs il eft évident que, f elle eft aflife 
fur une fellette ou fur le genou d'une autre 
femme, los coccyx repouflé dans l'intérieur 
du 4affin ne pourra céder, qu'ainfi il rétré- 
cira le paflage, & qu'en conféquence :l re- 
rardera la fortie de l'enfant ; que cette fitua- 
tion tend à augmenter dans la femme la dif- 
Na que peut avoir à une perte de 
ang ; qu'elle expofe davantage à l'impref- : 
fion de l'air froid, que fi elle étoit couchée; 
impreflion qui a fouvent été fuivie des con- 
féquences les plus funeftes , même après la 
plus heureufe délivrance ; enfin qu'elle con- - 
tribue beaucoup à faire tomber la femme 
en foiblefle"& en fyncope après fon accou- 
chement, pour peu qu'elle y foic déjà un 


peu difpofée. 


OBS ER. F AT I ON T7 TI. 


La femme d'un artifan de cette ville 
{ Forck) accoucha dans le mois de juillet 
1739 : fon travail fut lent, ennuyeux, mais | 
heurcux. Elle fut quelques heures fur la {el 
lette tandis que la fage-femme s'efforçoit de 


Te 
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DR rc accouchement. Enfin elle mit 
au monde un enfant vivant, & la fage-femme 
le confia aux afliftants aufli-tôt qu'elle eut lié 
& coupé le cordon ombilical : enfuice elle 
ura larrière-faix qui fut fuivi de la fortie du 
fang extravafé. Sans perdre de temps elle 
mit l’accouchée dans fon lit avec les précau- 
tions ordinaires; mais malore cela le froid 
avoit déjà fair für elle une telle impreflion , 

que peu s'en fallut qu'elle n’en mourût, car : 
1 lochies furent fupprimées, & ils 'enfuivic 
une inflammation de la matrice, que j'ai gué- 
rie enfin avec beaucoup de peine. 

Je pourrois rapporter un grand nombre 
d’autres exemples pareils defemmes qui ont 
toutes été accouchées fur la fellette ou fur 
le genou, dont les unes font mortes parce- 
qu'elles n'ont point eu un fecours aflez 
prompt, & dont les autres n’ont été fauvées 
qu avec la plus grande peine, quoiqu'elles 
aient ete fecourues fort à temps: or on ne 
peut afligner aucune autre caufe que l'im- 
preflion de l'air, qui.en effet eft bien fuffi- 

 fante pour produire de tels accidents, car 
immédiatement après la fortie du RATE ê 
de l'arrière-faix, l'air froid extérieur s'élance 
dans la matrice. Qui ne voit pas les confé- 

* quences funeftes qui en doivent réfulter ? 

L’accoucheur s'apperçoit auf des défa- 
vantacesde cette mauvaile pofition; car il 
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n’eft perfonne qui n'ait moins de force pour 
tirer ou poufler lorfqw'il eft placé, foit au- 
deflus, foit au-deflous, que lorfqu'il eft place 
de côté. Les mêmes inconvéniénts exiftent 
tant pour l'accoucheur que pour la femme 
en travail, lorfque celle-ci eft debout, fi lon 
en excepté que los coccyx ne peut étre 
repouflé en dedans, comme lorfqu'’elle eft 
_afife. | 
= Mais on en évire la plus grande partie 
lorfqu'elle eft couchée fur un lit ; car il eft 
certain qu'elle fera alors moins expoice à 
tomber en foiblefle ou en fyncope, & à Ctre 
faific par le froid, parceque l'on peut tenir 
fes cuifles bien touvertes avec les couver- 
turcs du lit: & d’un autre côté l’accoucheur 
manœuvrera avec plus de facilité & en moins 
de temps, fur-tour fi la femme eft couchée 
fur un côté : car, quand elle eft fur le dos, 
le lit eft enfoncé par fon poids , d'où lac- 
coucheur a plus de peine à tourner l'enfant 
dans la matrice, fur-cout sil faut qu'il intro- 
duife fa main entre lui & los pubrs, parce- 
que le lit eft plus élevé à l'endroit où eft fon 
coude, qu'à l'endroit où font les fefles de 
la femme. Cela paroîtra évident par linf 
pection de la cab. IT. fig. 2. où les vertèbres 
font comme dans une ligne hottfontale. Mais 
cet inconvénient difparoît en la faifant cou- 
cher furle côté, comme dans la rab MIT. fig. r. 
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Et fi la matrice, par l'effet de la faillie trop 
confidérable des vertèbres des lombes, de 
Vos facrum, ou par quelqu'autre caufe, eft 
pouflée fur los pubis, l'accoucheur peut, en 
pliant le coude, non -feulement porter un 
fecours plus facile à la femme, mais encore 
employer plus de force, s'il eft néceflaire ; 


& la femme elle-même pourra changer de 


côté fi la pofirion de enfant l'exige ; afin 


qu'il foit retourné plus aïfément dans la ma- 
trice, comme je le ferai voir par la fuite. 
. Voici donc la fituation où {era la femme 
en travail : elle fera couchée fur le côté, le 
vifage & le shorax inclinés en devant ; fes 
genoux. feront: rapprochés de {a poitrine, 
& on placera entreux un oreiller chaud; 
fes parties naturelles feront prefque fur le 
bord du lit, & fon dos fera dans une direc- 
tion.oblique en allant du bord du lit vers 
le milieu. Une-perfonne doit fe tenir à côté 
du lit, afin que la femme appuie fon pied 
conréelle (dijepsoicg  hoid Aa lun 9 :amtroh 
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:i(4r ) En France on ifait:communément ‘tenir aux 
fémmes qui accouchent l'attitude que décrit Burton à 
je crois qu’elle mérite en effet là préférence par, les 
fhèmesraifons qu'apporte cet auteur. :J'obferverai feu 
lement: que les femmes iafthmatiques &:hydropiques ; 
feroient imieux placées” à la manière des Hollandois & 

des’Flamands , parcequ'élle facilite. la refpiration. Chez 
ces’ peuples les femmes accouchent dans un fanteuil, 


ST 


c'eftun:meuble de- famille; a le doscrenverfé ; 
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: Pour Factoucheur, il doit être à côté de 
Ja femme, afis ou à genoux auprès de fon 
lit ('ccrte dernière pofition eft celle qu'il 
trouve ordinairement la plus commode ) 
ayant un drap devant lui, &renant fous les 
couvertures {à main qu'il a foin d’oindre au- 
paravant d'huile, de pommade, ou degraifle, 
11 doit fur-tout obferver de ne decouvrir au- 
cune partie de la femme,& de la garantir, 
autant-qu'il eft poflible, de limpreffion de 
l'air extérieur (42).  SHToS 


il.eft échancré fur le devant.: il eft porté fur un plan 
auquel font attachées des roulettes pour le tranfporter 
où l'on vents.de plus il'fe trouve au bout deux cram- 
pons pour fervir d'appui aux pieds de la femme, & 
deux mains aux accoudoirs pour l'appuyer & l'aider à 
pouffer fes’ douleurs. On garnit de linge l'échancrure 
qui eft en devant pouf y placer Fenfant dès qu'il fera 
venu aw:monde. Eure 
- On appelle vulgairement parmi nous it de misère le 
petitlit de camp fur lequel eft mife la femme qui va 
accoucher: Il.a fa place à côté du grand. c'eft afñez la 
coutume parmi nous de ne l'y mettre qu'aux grandes 
douleurs, ce qui eft bien, parcequ’elle simpatiente : 
& fe dépite, fi on l'y retient trop long-temps. Il eft 
vrai quil ya des femmes chez qui les eaux percent au 
moment ou l'on s’y artend-leimoins x mais enicé cas le 
Lit de misère .n'eftpas loim;;&!l'on y porte für le champ: 
cellearqmiuced arrivé: 2she as 1er A ere 
(42) J'ajouterai à ces-préceptes celui de ne; paint 

. quitter la femme dés que-le. travail éftune. fois. com 
quitter une femme , -loriqu’ ils. jugent: qu’elle -n’ac cou, 
chera pas firtôt, pour: aller: donner leurs foins a.quel- 
qu'autre accouchement plus preffé. Pour tenir.cette 
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$.:43. Je fuppofe que la femme & lac: 


coucheur font placés comme Je viens de l’indi: 


quer. Le dernier doitalors introduire un doige 


dans le vagin, & aller chercher l’orifice de 
_ la matrice qu'il ñne trouvera pas à l'extrémité 
du vagin; mais, en apparence , fur un côté. 
Si l'orifice eft bien place dans le vagin, ce 
que l’on connoît quand tous fes côtés fe fen- 
tent également, fi fes bords font minces, fi 
les efforts de là femme sy font fentir confi- 
dérablement, & sil eft rapproché des par: 
-ties naturelles externes, on a lieu d’atten: 


conduite il faut au moins être très-für que la fin du 
travail n’eft pas prochaine, & il ne faut s’abfenter 
qu'un très-court intervalle de temps. Mais il vaut mieux 
ne point s'éloigner du tout, parceque l’on a vu dés 
accouchements qu’on préfumoit ètre longs, attendu que 
lorifice étoit peu dilaté & qu’il n’y avoit prefque 
point de douleurs , fe terminer cependant en très-peu 
de temps. Tout-à-coup les grandes’douleurs furvien- 
nent, fe fuccèdent, l’orifice s'ouvre, :& l’accouche- 
ment va être terminé. Souvent auf on 4 vu le con- 
_traire arriver ; il n'y a là-deflus aucune règle certaine : 
le plns fage donc & le plus sûr eft dé ne point s’ab- 
fenter, jufqu'à ce que tout foit fini, &il en réfultera 
un double bien, bien actuel: & bien futur. Bien ac- 
tuel , en ce que quand une femme voit fon accoucheux 
auprès d'elle, tranquille & contente elle n’eft point 
agitée par le trouble dans lequel la jette fon abfence: 
Bien futur, parcequ’elle n’éprouvera aucune de ces 
fuites fÂcheufes auxquelles pourroient donner lieu le 
trouble & l'inquiétude, en fecouant &:en ébranlant 
toute la machine dans un temps où elle eft en proie 
aux plus vives douleurs. I eft certain que l’abfence de 
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dre une heureufe délivrance, pourvu que 
le Zaffin .& l'enfant bien 22 de pan EPS 
proportions requifes : mais au contraire, fi 
fon trouve l'orifice avec peine, sil fe ‘porte 
Eap d'un côté, $. 79. sil.eft faillant, dur 
& épais, & hi routes les parties environ- 
nantes {ont arides & contrattées, on a lieu 
de craindre un accouchement al enciee 
çar l'onifice auquel on parvient difficilement, 
annonce. que enfant, en s'étendant d'un 
côté à l’autre de la matrice, le tire vers l'ins 
térieur au lieu de le preffer & de le poufler 


l'acçoucheur peut faire beaucoup de mal, Le Au 
ment à la mère, mais. encore à l'enfant: il n’eft per- 
fonne. qui ne fente cette vérité. Je ne crois donc pas 
qu'il puifle y avoir quelque confidération aflez forte 
pour obliger un.-accoucheur à s "éloigner d'une femme 
en travail au fecours de laquelle il à été appellé, tan- 
dis. .qu'au contraire tout de porte à ne la pas quitters 
mais,s’il eft tin motif qui l'emporte fur lesautres , c’eft 
fans doute celui-ci :,comme par fon miniftère hacadu 
cheur conferve. la vie à deux individus, à la mère & 
à l'enfant, de même aufi le mal qu’il commet eft 
énorme, fipar fa faute: ces deuxndividus qu A pouvoit 
conferver .viénnent à périr. 

Cependant, fi le travail traîne en longueur , lacs 
couébeur acçablé parle fommeil- peut avoir, abfolu- 
mént beloin.d'un:peu.de repos. Dans, ce cas, qu'ilfe 
retire dans une chambresvoifine après avoir averti que 
Von ait foin,de l'éveilier aufi-tôt que les douleurs de- 
viendront .plüs fortes : mais l'humanité ne:tolère pas 
qu'il :coime à côté: de Faccouchée:, :& qu’il ronfle à 
fes oreillés lorfqu’elleeft dans des rourments de Le en 
fantement. 240 u 011: | US 
# CR 
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en avant; {à dureté & fon épaifleur annon- 
cent'encore le défaut de preffion de la pare 
de la tête de l'enfant ‘pour le dilarer & lé 
tendre ; enfin , la fécherefle & laridité des 
parties environnantes annoncent que, faute 
d’être relâchées, ellés. feront un grand obhf: 
tacle au paflage facile ide l'enfant. Je prie de 
remarque qu'il ne faut pas toujours regar- 
der commerune preuve certaine du travail 
prochain la: petite dilaration de lorifice | 
parcèque fai rencontré des femmes chez 
lefquelles il étoit ouvert, au point d'admet. 

tele bout d'un doigt, un mois entier avant 
leur-accouchement (43): D 28 


Î 


Mn 


(43) Burton ne parle point-de la faignée que quelques 
accouchéurs font dans l'habitude de faire aûx femmes 
lorfque le travail commence! Il yen à même qui‘s'en 
font une loi à laquelle ils ne manquent jamais. Cette 
loi doit fouffrir quelques exceptions : comme l’on 4 
coutume de’-faite une faisnée aux femmes dans le der- 

nier mois de leur cit >» Je crois qu’il eft inutile de 
la réitérer au commencement du travail, s'il eft naturel. 
: Il éft Cependant quelques femmes qu'il eft bon de faïgher 
_ encore, lorfqu'elles réfléñtènt les premières déñlénrs 
de l'enfantement , quoiqu’elles laient été. dans,l8, dex< 
nier mois de leur moe : favoir, celles qui font plé- 
thoriques ; ou ‘qui ont [a fibre délicate & qui font fi 
jettes aux convulfions 5 ou les jeunes femmes quimiont. 
jamais eur d'enfants ou, celles qui ont la relpirarion 
génée. Dans tous ces cas 1l Eft très-falutaire de tirer 
quelques onices de fang :" là ftignée) préviaiis les 
cidents;que. peut occafonner  Paccouchemént, en. di-, 
munuant la mafle deshumeurs, & en rendant es doux 


- Kursplus promptes &moin£ fénfibless ‘718 


\ 
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: La femme ne doit alors prendre aucun ali- 
ment folide. Lebouillon & la gelée font les 
feuls qui conviennent à fon état. Sa boiflon 
fera le petit lait, pour exciter feulement une 
lévère fueur ; & on le rendra plus fort ou 
-plus léger, felon que les circonftances l'exi- 
geront, On pourra lui faire avaler quelques 


” cuillerées d’eau d'orge, ou d'eau de canelle, 


ou d’eau de pouliot, ou quelqu'autre fembla- 
ble, en qualité de cordial, fielle eft défaïllan: 
re, ou fi fes douleurs deviennent foibles & 
lanouiflantes. | (Fasen 

. Maïs fr elles s'arrêtent toutà-coup, & {ont 
fuivies de vomiflements, defoiblefle; delin- 
termittence du pouls, &c. il y a beaucoup à 
craindre que la matrice foit crevée ou dé- 
chirée, comme. je l'ai vu arriver dans le cas 
que je vais rapporter: xs. OÙ 5 DA 


La femme d’un fripier de cette ville(Yorck), 
qui avoit déjà eu plufieurs enfants, reflentit 
les doüleurs de l'accouchement au bout des 
neuf mois bien accomplis : fon travail fut 
d’abord lent; mais, après un peu derépit; les 
douleurs. devinrent plus violentes. Pendant 
une d'elles, cettefemmefentitquelque chofe 
craquer dans fon corps(ce fut fon expreflion) 
& aubi-tôt après les douleurs celsèrent & 


Ï 
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furent remplacées par les foiblefles, l'in- 
termittence du pouls, &c. Je fus alors ap- 
pellé, &, après qu'on m’eur raconté tout ce 


qui sétoit pañlé, je jugeai le cas tel qu'il 


étoit en efler : je fis donc part de ce que 
je penfois à quelqu'un des afiftants , & je 
dis que, comme l'enfant étoit vivant, il 
étoit convenable que l’on délivrât la femme 
le plutôt poffible, ce qui fut fait fur le champ. 
L'enfant étoit petit, mais forc & plein de 
fanté. Aufli-tôtaprès fa fortie, j'introduifis ma 
main dans là matrice, à un côté de laquelle 


| Jetrouvaiune crevafle fi large, qu'elle auroir 


pu laiflér pañler ma main, sil en eût été be- 


foin. Ce côté de la matrice paroïfloitêtre dur 


_& fquirreux. La mère mourut en. peu d’heu- 


res, comme je l’avois prédis: avant que l’on 
procédât.à fa délivrance. ERP FARE 
| On n'eft: pas aflez en garde contre ce mal. 
heur', qui atrive sp de que l’on ne 
pénfe, & je ne doute :point que la plupare 
des femmes: qui meurent non délivrées , 
{ans qu’il {e manifefte extérieurement aucune 


perte, & lorfque la tête de l'enfant ne blo- 
que pas, pour ainfi dire, l’orifice de la ma- 
“rice, n'aient cevifcèrecrevé, fur-rour quand 


elles éprouventles fymptômes dont j'ai parlé. 
“Lamotte (a) fait la même remarque. 


“| Gaÿ OPRATIOS 19 : insiotort y CINE 
ù | M 2 
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6. 44. Lorfque le travail eft un peu plus 
avancé, les eaux amañlées à lorifice de la ma- 
trice fervent de guide : car , à mefure qu'il 
f dilare, le poids des eaux y poule & y en- 
gage les membranes : c'eft ce-que lon ap- 
pelle la formatron des ecux. Quand les mem- 
brancs gonfiées par ces caux forment un fac 
élaftique, rond, régulier, c’eft un bon figne: 
mais quand il eft'allongé , mou, & en quel- 
que ‘manière comme le bout d’un boyau, 
Ceft un mauvais figné; Cat ‘alors les mem- 
branës {e portent plus d'un côté que de l'au- 
es parcequ'elles ne font pas maintenues 


par la forme rcgulièré de la tête qui ne: sa- 


Le 


SAUT ON 4 “LE Mi | ti: #1 Pres pige L'ASRE : à 1 % 
vance pas vers “orifice. Plus laccoucheur ! 
#aäpperçoit que jes fignes ne font pas favo- | 


sables, plus” il «doit être für fes" gardes ; 


& épier chaque, circonftance; pour être en | 


“étic d'adminiftrer un prompt fccours: He. 


5 4: Lorfque la matrice/eftraflez dilatée | 
‘pour admettre Je doigt, 1 faut qu'ilexamine | 


: 


«dans l'intervalle d'une doulétir la‘fitéation de | 


Jenfdûe :-car il l'éxaminoit dans Îé'terips 
“même de: la? douleur, les membranes font. 
alors ‘fi difténdües par la preflion -des eaux. 
‘qu'ilPrifqueroir dé les crever avant le temps. 


“cohyénablé? &'Afd:avant Hxdilatation duf- 
- ffante de l'ofifiée de la matrices & dans ce. 


exe iFarriveroir le plus fouvent que les dou- 


leurs diminueroient.: çar, Cofune lexpul- 


4. ‘à 
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fion de l'enfant eft opérée par la contraétion 
du diaphragme & des mufcles abdominaux 
fur la matrice, & par la difpofiton contrac- 
tile particulière à ce vifcère lui-même, S. 7. 
& 9. ileft évident par la nature même des 
chofes, que cette difpofition contraétile doit 


diminuer, à proportion que lobjet qui l'ex- 
| dite fe retire, ou, pour m'exprimer aufre- 


ment, à mefure que l'enfant s'avance dans 
le vagin, & que la matrice {e débarafle de 
céqu'elle contenoit : d'où je conclus que les 
membranes ne doivent jamais être rompues, 
avant qu'au préalable tout foit difpoic pour 


: le pañlage libre de l'enfant (44). 


L'accoucheur reconnoîtra qu'il touche la 
tête à fa forme ronde, à fa dureté , & peut- 
être au battement de la fontanelle. S'il la 
touche aïfément, fi elle n’a point trop de vo- 
lume, & fi d’ailleurs lescirconftances heureur 
fes, que jai déjà détaillées, $.43, 44 ont. 


lieu, le travail fera prompt, & n'exigera {oit 


_ pour la mère, foit pour l'enfant, qu'un léger 


fecours, ou peut-être point du tout : mais, 


RER RRQ Sd 


(44) Voilà ce que l'on ne peut trop recommander 


SJ , / ÿ s 
aux fages-femmes ; car il ne faut pas héfiter d’attri- 


buer la plupart des accidents qui arrivent à leur mau- 
vaife pratique de percer les membranes. . Lasnature eft 
fage , il faut la laifler faire. Lamotte & tous les bons 
accoucheurs ne les percent jamais dans les accouche- 
ments ordinaires. ( Woy. $. 47.) PARTS AUS 


3. 
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sil ne peut latoucher , il eft certain que le 
travail ne fera pas naturel. Il arrive cepen- 
dant quelquefois qu'il eftlong &difhcile, quoi. 
ue Jon ait fenti la tête facilement; mak . 
gré cela, fi elle n'avance point, après que les 
douleurs augmentées ont été fuivies de la 
rupture des membranes, & de l'écoulement 
des eaux, on peut être für, ou qu'elle eft 
trop volumineufe, ou que le pañlage eft trop 
étroit; ce qui donne lieu aux mêmes diffi- 
cultés. Il eft auffi quelquefois difficile de dif- 
tinguer avec certitude fi telle outelle partie de 
la téce fe préfente, lorfqwelle eft élévée:il ne 
left pas moins, lorfque Penfant eft volumni- 
neux, de décider, s'il préfente les fefles, les 
cenoux, les épaules, ou la tête : quoiqu'il 
faille cependant avouer , que, fi elle eft a 
la portée de l'examen, il cf aife de con- 
_noître par la figure des os, des futures 
& de la fontanelle, qu'elle partie elle pré- : 
fente. | | RE: 
s. 46. L'accoucheur doit être prêt à intro- 
duire {à main aufli-tôt que les eaux percent; 
cat dans cet inftant, même dans les accou- 
chements les plus faciles, cela eft au moins 
trèsutile, parceque les mêmes eflotts qui 
rompent les membranes, pouflent la tête cons 
enfant dans l'orifice, qui n’eft peut-être pas 
encore fufifamment dilaté pour lui donner 
. pañlage fans quelque fecours. Ce fecours fera 


2 
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* adminiftréainfi : aufi-tôt que la douleur com- 
mence, il faut que l’accoucheur introduife fa 
main dans le vagin & qu'il s'efforce, lorfque 
la tête eft pouflée par en bas, de pouffer par en 
haut l’orifice de la matrice pour le pañler par 
_deflus la tête, mais fans violence. Cette ma- 
nœuvre avance non-feulement le travail , 
mais prévient encore fouvent la defcente dé 
la matrice ou au moins celle du vagin, com- 
me on peutäle comprendre par la defcrip- 
tion que Jai faite de ces parties (45). 


. (45) Voilà une pratique que je ne confeille à per- 
fonne de fuivre. Je profiterai de cette occafion pour 
m'élever auffi contre ces dilatations de l'orifice, que 
quelques accoucheurs font dans l'habitude de faire , &e 
qu'ils appellent préparatoires. L'accouchement eft une 
œuvre naturelle & qui n’a pas befoin de ce fecours : 
on ne retire aucun fruit de ces dilatations, & elles 
peuvent nuire, en ce que les jeunes accoucheurs & les 
fages -femmes en abufent; fans cefle elles tracaflent 
Porifice, & de leurs attouchemerts réitérés naiflent 
les concufions, les meurtriflures, & la fécherefle de 
toutes les parties naturelles. D'ailleurs, quand même on 
n’en abuferoit pas, il en réfulteroit toujours un mal, 
parceque l'on force la dilatation de lorifice, enforte 
que, s’il fe dilate naturellement comme deux, on lo- 
blige par la manœuvre que je combats à fe dilater 
comme trois, ce qui ne peut qu'être nuifible. I faut 

_ donc fe tenir tranquille, patienter, & attendre que 
l'enfant ait franchi l’orifice de la matrice. Cependant 
il faut avoir l'air de faire ,beauconp, à caufe du pré- 
jugé où font les femmes, que plus on les-aide, plus 
on rend l'accouchement facile. Ainf., quand tout va: 
bien, on introduit dans le vagin les doigts enduits de 
graïfle , d'huile , ou de beurre; par là on le rend plus 
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Voilà tout ce que l’accoucheur:a à faire 
danslesaccouchements naturels ,avant que la 
tête de l'enfant foit avancce ju{qu'à paroître 
un peu hors des parties naturelles: d'où nous | 
voyons pourquoi les enfants, qui ont la tête 
& les épaules plus Di unies qu’à l’ordi- 


naire, doivent caufer, fur-tout dans les pre- 


miers moments de l'accouchement, des dou: 
leurs extraordinaires, 

Dans l'intervalle des douleufs, tête pa- 
roit reculer un peu : mais, dans le deffein de 
la retenir au point où elle s'étoit avancée, il 
y en a qui introduifent un doigt dans l'anus. 
Cette pratique ne remplit en aucune façon 
le but que l’on fe propole , & d'ailleurs elle 
peut faire beaucoup de mal; parceque la 


grande SOIR ERIOR que le doigts eft Liobhgé 


life’ & plus flexible | ce qui eft mème indifpenfable 
quand il y'a déjà du temps que les eaux Je font écou- 
LS 

Quoique Je défende toute dirttiae enalatotré , 
il éft cependant un cas où l’on doit paffer un peu par- 
deffus cette règle : une femme pufillanime n° ofe pouf- 
er {es douleurs, elle arrête même autant qu’elle peut 
12 contraction de la matrice , alors, pour avancer le tra 
vail & faire valoir les douleurs, il faut porter le doigt 
à l’orifice de la marrice & le dilater un peu, cela dé- 
términe Ja femme à faire des efforts 3 elle ne peut 
mème plus s'y refufer: Mais, je le répète, à faut bien 


_ Se garder de fuivre le mauvais exemple des fages-femmes, 


qui à chaque inftant, à propos de rien, portent le 


doigt à l'orifice de la matrice; çe > qui le meurtrit, ë 
l'enflamme. 


nd ee gen ri dr, 
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de faire peut enflammer le reélum, beaucoup 
léfer l'anus dont les vaifleaux fanguins font 
alors remplis & diftendus, & faire naïtre des 
hémorrhoïdes. Bien plus, c’eftque, quand on 
introduit ainfi le doigt dans l'azus pour empé- 
cher la tête de rétrograder , elle eft déja tel- 
lement avancée qu’elle a pañlé l'orificede la 
matrice : or il n'eft pas poñlible qu’elle re- 
monte. Enfin, dans un accouchement ordi 


naire, la face de l'enfant eft tournée vers le. 


reclum , d'où l'accouchetr rifqueroit de pref- 
fer l'œil, le nez, ou quelqu'autre partie ef- 

fentielle, qui en feroit très-léfce ; parceque 
‘la force qu'il faut employer pour empêcher 
la tête de reculer, doit être confiderable, fans 
que d’ün autre côté il en réfulte aucun avan: 
tage (46). | 

 J'avertis tout leéteur qu'il ne faut ni trop 
{e prefler de poufler en ‘haut lorifice de la 


(46) Il faut mettre cette pratique , que Burtan re- 
jette avec raïon, dans la même clafle que celle de 
quelques accoucheurs qui portent les doigts fur les li- 
gaments /acro -fciatiques pour les faire prêter : je la 
crois au moins très-inutiles car dès que l'enfant a di- 
laté l’orifice de la matrice, le vagin eft effacé, fa lon- 
gueur eft beaucoup diminuée; & à l'égard des liga- 
ments, quel effort feroit néceflaire pour les faire prè- 
ter? encore n'en viendroit-on pas à bout, & l’on 
“meurtriroit le vagin. Je blâme donc cette pratique, de 
même que j'ai blâmé les dilatations préparatoires , je la 
crois très-dangereufe : c’eit auf le fentiment de tous 
les accoucheurs célèbres. 


N 
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matrice par deflus la tête de l'enfant, nile 
faire avec trop de force; por cela eft 
quelquefois capable de lui faire perdre la vie, 
ou de le bleffer aufli-bien que la mère (47). 
Car par la violence de fes douleurs qui pouf: 
fent la tête de l'enfant par en bas, & par la 


manœuvre de l’accoucheur qui poule avec 
“effort l'orifice de la matrice par en haut, la 


tête de l'enfant fera chaffée de force; maïs 1l 
s'arrêtera aux épaules, auquel casilarrive fré- 
quemment que les douleurs de la mère cef- 


fent, $. 45. & que laccoucheur eft obligé 


pour la fecourir d'avoir recours aux inftru- 
ments, parceque l'orifice de la matrice fe 
reflerre, $. 125$. & étrangle l'enfant, qui peut 
bien encore quelquefois refpirer en Cet état 
pendant quelque temps; mais qui eft enfuite 
étouffé, fi on ne lui apporte pas un prompt 
fecours, comme il eft arrivé dans le cas fui- 
vant. 
OBSsERVATION WIIL. 


… Une Dame quidemeure à quelque diftance 
de cette ville (Forck), n’avoit jamais pu pot- 


(47) On voit donc que Burton condamne ouverte- 
ment {a manœuvre dont il a parlé dans le $. 46. J'au- 


rois été bien étonné qu'il lui eût donné fon appro- 
bation. Il eft clair qu'il a voulu apprendre ce que pra- 
tiquent quelques mauvais accoucheurs; mais non pas 


ce ail pratique lui-même. 


A 
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er fes enfants au-delà du cinquième mois: 
cependant par les remèdes & le régime con- 
_ venables, elle vint à bout dé conduire une 
grofleffe jufqu’à fon terme ordinaire. Lorf- 
qu'elle commença à reflentir les douleurs de 
l'enfantement, tout promettoitune heureufe 
délivrance. Mais la fage-femme trop empref. 
fée de faire parade de fon adrefle & d’ime- 
ner au monde un héritier, força trop tôtlo- 
tifice de la matrice par deiflus la tête de 
l'enfant qui s'arrêta aux épaules. Il refta dans 
cet état quelques heures, pendant lefquelles 
Ja fage- femme tourmenta beaucoup la 
_ malheureufe mère, jufqu’à ce qu'enfin elle 

fut obligée d'abandonner l'ouvrage. On ap- 

pella du fecours, dont l'effet fut heureux 
_ quant à la mère, car elle fut bien délivrée; 
mais fon enfant mort étoit évidemment 
ctranglé. Si la fage-femme eût confié tour 
au foin de la nature, la tête de l'enfant, en 
.preffant fur lorifice, l'auroit dilaté par degrés, 
& fe feroit ainfi préparé le pañlage à elle & 
aux épaules qui lauroient fuivie fans aucun 
obftacle; çar 1l toit très-bien proportionné 
en tout. J'ai choifi cet exempic entre plu- 
fieurs autres : j'ai été fouvent appellé pour 
délivrer des femmes chez lefquelles la tête 
de l’enfancétoit ainfiavancée, & j'aitoujours 
reconnu que cela étoit dû aux fages-femmes 


ds 
qui {e vantoient de tirer la tête de la matrice 
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par une manœuvre adroite & expéditives 


mais qui étoient enfuite bien furprifes de voit 


que le refte di corps arrété ne pouvoir fortir. 


Cette mauvaife pratique peut encore être 


{uivie d'un autre malheur : car la violence 


qui l'accompagne déchire quelquefois l'ori- 
fce de la matrice, ce qui peut non-feulement 


étre la caufe d’un ulcère incurable où d'au- 


tres accidents, $.71. mais encore de la mort 


même de la mère & de l'enfant dans un au- 


tre accouchement, parceque, malgré la gué- 
rifon accomplie de la déchirure, $. 127. lo- 
rifice ne’ pourra fe diftendre, autant que les 
autres parties, à l'endroit de la cicatrice. 


$. 47. Quoique j'aie dit que les membra- 
nes doivent fe rompre d’elles-mêmes & fans 


“1” S 


aucun fecours de la part de laccoucheur, : 
elles font cependant quelquefois fi épaifles, » 
6. 23. que les efforts de la mère ne fuffifent 


pas, quoique d’ailleurs l'orifice foit aufli di- . 


laté qu'il puifle l'être. Lorfque l'accoucheur 


reconnoît ce cas, qui toutefois cft fort rare, » 


il peut en füreté rompre les membranés, 


& l'enfant fuivra la fortie des eaux immédia. | 
tement. Je dirai dans la fuite la manière de 


faire cette opération. 


A 


$. 48. Voila donc la tête de l'enfant qui | 


s'avance vers les parties naturelles externes, | 


& les douleurs augmentent en force & en. 


durée. Alors l'accoucheur doit fe tenir tout. 
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prêt pour la faïfir, & pour prefler la partie 
poftérieure du périnée dans le temps où les 
efforts de la mère pouflent l'enfant enavant: 
&, lorfqu'elle eft avancée jufqu'aux oreil- 
les, il doit fans perdre de temps la faire for- 
ur (8). Asie: | 

é 


(48) Tout. l’art de l'accoucheur fe réduit dans les 
accouchements naturels , à conferver les parties géni- 
tales dans leur-entier & à faciliter la fortie de lenfant: 
C’eft pourquoi nous avons profcrit les pratiques de di- 
Jatér à chaque inftant l'orifice de la matrice, de le 
répoufler par-déflus la tête de l'enfant, de comprime 
les ligaments facro-fciatiques , : & autres femblables 3 
- parcequ'elles font préjudiciables à Ia mère, fans être 


utiles à l'enfant. Mais la façon de fe conduire con= 


feillée-par notre: auteur, lorfque la tête eft avancée 
. jufqu'aux parties naturelles externes , doit être fuivie , 
_parcequ'elle hâte la délivrance. Cependant il eft des 
cas où il ne faut point fe prefler, & où il eft de là 
prudence de l'accoucheur. de retarder l'accouchement: 
ces cas font ceux où la fourchette arrête la téte de 
l'enfant, ce qui arrive aflez fouvent chez les jeunes 
femmes qui accouchent pour la première fois. Oindre 
les parties d’huile on de graiffe , dire à la mère de ne 
point faire valoir fes douleurs, foutenir long-témps 
la tête & l'empêcher de fortir fi vite, voila les pré- 
cautions qu'il faut prendre & fans lefquelles la four- 
chette fe déchire. L'accouchement , il, eft vrai, {era 
plus. long ; mais auf il.n’arrivera ni déchirure ni aucun 
autre accident. Les. jeunes accoucheurs & les fages- 
femmes ne peuvent apporter trop de foin dans les pre- 
_… miers accouchements, pour que l'enfant vienne au monde 

fans qu'aucune des parties naturelles. ,de la mère foit 

 offenfée : il n'y pas d'autre moyen.que celui que je 
viens. d'indiquer. Mais. fi l’on,a. affaire à une femme 
qui eft déjà accouchée plufieurs fois, 1l faut pratiquer 
<omme Burton J'enfeigne : écarter les grandes lévres ; 
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La ftruéture lâche & flexible des parties 
de l'enfant qui vient au monde, contribuent 
beaucoup à la délivrance facile de la mère. 
En effet, les os du crane n’ont point, ou 
prefque point, de futures, & ils font mincés 
& mous vers leurs bords, £a. L. fie. 3. afin 
qu'ils puiffent glifler l'un fur Pautre, & dimi- 
nuer ainfi le volume de la tête, lorfqu'elle 
pañle par le #affin; l'ouverture de la fonta- 
nelle y contribue aufli beaucoup: Les liga- 
inents qui fervent aux articulations des mem- 
bres font extraordinairement longs , les epi- 
phyles & les apophyfes des os font compo- 
{ces d'une fubftance cartilagineufe, ce qui 
rend ces articulations extrêmement flexibles! 
«6. 49. Lorfque l'enfant eft forti, la pre- 
mière chofe qu'il faut faire, eft de lier le 
cordon ombilical à deux ou trois pouces au 
deflous du nombril, & de le couper enfuite 
à un pouce au deflous de la ligature du côté 
qui, regarde le placenta (49), où bien de ti: 


tandis que la tête s’avance ; poufler avec l’autre main 
_ à la région du périnées ou bien, comme la plupart 
des femmes ont éncore la matrice un peu trop pen- 
chée fur le devant, Comprimer le ventre ,' & ainfi faire 
prendre à l'enfant une meilleure diréétion. Tous ces 
petits fecours font incapables de nuire. :- eriÈt 

“ (49) Cetté pratique de Burton eft conforme à: fa 
théorie; mais comme celle-ci eft manvaife & contraire 
à l'expérience , fa: pratique l'eft auffi. Voyez ce que 
j'ai dit nor, 21. Si l'on érois fix que Le placenta ne fue 
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rer immédiatement l'arrièrefaix. On peut fe 
conduire de lune ou de l’autre manière, {e- 
lon que l'on le juge plus à propos, lorfqu'il 
n'y a qu'un f{eul enfant : mais sil y en a deux 
ou même davantage, il faut toujours lier & 


plus adhérent à la matrice, lorfque l'enfant fort, ou 
que l'on vint à bout de l'en détacher fans peine, il 
 eft hors de doute que l’on pourroir fe difpenfer de 
faire une feconde ligature. Mais, comme ni l’une ni 
Fautre de ces chofes n’eft certaine, il faut to: jours 
lier le cordon à deux endroits & couper au milieu : 
c'eft une règle générale & fans exception, à laquelle on 
ne doit jamais fe permettre de manquer , & qu'il faut 
. fur-tout donner aux jeunes accoucheurs & aux fages- 
femmes ; fondé fur ce principe qu’il n‘y,a jamais rien à 
rifquer en faifant la feconde ligature , & qu'il y a fou- 
Vent beaucoup à craindre fi l’on la néglige. | 
» On eu foin d’apprêter avant l’accouchement du fil 
_ & des cifeaux. Le fil doit être double ou trible & ciré: 
On s’en fert aufi-tôt que l'enfant eft forti du fein de 
- fa mère, lorfqu'il eft encore entre fes cuifles. La pre- 
. mière,ligature fe fait à la diftance du nombril marquéé 
par notre auteur. On fait le nœud du chirurgien; par là 
| touté communication éntre la mère & dette eft in- 
 terrompue. La feconde ligature doit être faite à quatre 
travers de doigts de la première. Après avoir coupé 
entre deux, on fe débarafle de l'enfant & on le fait 
mettre à côté d’un:perit feu qui doit être allumé hiver 
Comme été, & l’on l'enveloppe dans des linges pré- 
parés pour lui. proie y ‘a 
_.: Toutefois 1l ne faut jamais procéder à la première 
 ligature que lorfqu'on à entendu crier l'enfant. Cette 
 obfervation eft aflez importante pour que l'on y fafle 
la plus grande attention. Quelquefois , lorfque l'enfant 
Vient au monde , fon vifage eft bouffi, il à une tumeur 
fur Ja tête , il ne crie pas-comme à l’ordinaire, ilne 
donne aucun figne de vie. : fi dans ce cas on fe hâte 
d'intercepter la Communication établie entre:lui & {à 
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couper le cordon ombilical, parceque l'on | 
ne doit extraire le placenta qu'après avoir | 
tiré de la matrice tous les enfants, fans quoi 
_ il furviendroit une perte de fang dangereu- 
fe. $. 29, 30: Quelquefois il eft néceflaire 
de faire deux ligatures, & de couper dans 
l'intervalle: & 29, 30, 31.ce cas eftcelui.où 
lon foupçonne qu'il ya unfecond enfant dans | 
la masace,” fe N TNT 
On: conçoit par ce qui a été dit, 5433 
44,45,46,48. que, touteschofes d’ailleurs : 
égales, plus la femme eft Jeune , & plus le 
travail fera facile, G vice versé : ce qui eft 
confirmé par l'expérience journalière. On 
voit aufli pourquoi lorifice de la -matrice | 


mère parle cordon ombilical en en faifant la: ligas 
ture, il:mourra fans reflource : au lieu que’; fi on‘la 
diffère, on verra le mouvement de fes artères”fe ref 
fufciter, (& il fera rappellé à Ja vie qu'il'‘paroifloit 
avoir perdue. Way la notsi23, 1H HO US UR SON EU S 
» Il eft:encoré un cas où il eft fagé de ne pas fe hâter 
de faire. la:ligature du côté de l'énfants mais'aucon- 
traire dencommencer paricotiper lé cordon après avoir 
fait la ligature du côté dela mère, dans le déffein ‘de 
faire perdre à l'enfant quelques onces de-fang. Ce’cas 
eft celui où ik vient au monde ‘ayant le vifage bouffr 
& violet, ce qui arrive quelquefois à ceux qui font . 
reftés au pañfage trop long-temps; qui font nés de pa- 
rents gros’; forts &:mangeurs ;&' dont lamère na 
peut-être ipasipris pendant fargroflefle toutes les pré 
çautions-néceflaires: Une péeticé faignée peut alors ètre 
très-avantageufe ; Roederer.eft anfli de cet avis. Onlaif 
era donc couler pendant'anelquétemps: le fang pañlé 
cordon ‘ombilical ; après Favoir coupé, pour dégager 
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n'eft pas fi aifément diftendu dans le pre: 
mier accouchement que dans les autres. 

Après l'extraétion du placenta, $. 52. lac: 
couchée doit étre mife dans un lit chaud s 
tout ce qu’elle a autour d’elle doit être chaud. 
auf , particulièrement les linges appliqués 
Pour recevoir les lochies; enfin, lon doit 
apporter les plus grands foins pour qu’ellé 
ne foit point faifie par lé froid. Il faut en- 
core préndre garde de tenir trop férrés les 
bandages , de crainte qu'ils wexcitent l'in- 
flammation de la matrice, en fupprimant 


Jes lochies (50). | 
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… (50) Le précepte que donne ici Burton eft excellent 
* & conformé à te que recommandent tous les bons ac- 
Coucheurs. Il ne faut point trop ferrer le ventre des 
nouvelles accouchées. Il y en a qui prétendent que plus 
il eft ferré & mieux il eft, parcequ'’il révient plus ai- 
fément à fon premier état, & parceque fes rides feront 
par la fuite moins marquées, Mais quand même cela 
feroit vrai, un tel avantage ne mérite pas d’entrer en 
Comparaifon avec les maux que cette pratique peut oc- 
cafonner. D'ailleurs, ceux qui prétendent pourvoir par 
là à la plus belle conformation du ventre font dans ler: 
eur; car 1l eft de fait que toutes les femmes qui ont 
fait ufage dans leurs couches de ventrières, de bandages 
très-ferrés ; bnt cette partie flétrie , fânée, formant la 
beface , recouvrant prefque les parties naturelles , & 
exhalant même une odeur défagréable. Les fernmes qui 
vivent dans les villes, ont préfque toutes lé ventre 
dans cet état à un âge peu avancé, au liéu qué celles 
Qui s’abandonnent aux foins de la nature , telles que 
es pay fannes , l’ont éncore beau & arrondi, fnêne après 
blufieurs accouchements. C'eft ainff que certe beauté 
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$. $6. La pofition du et de lenfant, 
telle que je viens de l’expoler, a toujours 
été regardée comine la plus naturelle, & 


fhit celles qui font le plus d'efforts pour fe la confer- 
ver. Il fait dofic profctire tous lés bandäges : leur ef- 
fet.eft de gêner toutes les parties du ventre; & de les 
empêcher de revenir à leur état naturel; fans parler 
des accidents auxquels ils peuvent donner naïffance. 
Une fimple férvietre qui s'étend depuis le bas de la pois 
trine jufqu'aux parties naturellés, avecune autre par-deflus : 
fixée par dérrière avec des épingles’, eft tout ce qui fufit. 
Hfäit que l'on puiflé pañler aifémient là mäin entre la 
ferviette & la peau. Si je profcris les bandages, je dé= | 
fends à plus forte raifon de frotter le ventre avec des 
fubftances ftiptiques & aftringentes, parceque leur ufa- 
ge peut être fuivi de la fuppreffion des excrétions: 
fupprefion aui expolfe toujours les jours de la mère au | 
plus grand danger. | Le | 
Ce que je viens de dire à l'égard du. ventre, doit # 
fervir de règle de conduite relativement au fein ; il faut 
de même appliquer une fimple ferviette aflez grande 
pour embrafer les deux mammelles, & par-defius une 
feconde fixée également par derrière avec quelques épin- 
gles. Point de bandage, de coton, ni de peaux d'ant 
maux. 

_ C’eft une queftion de favoir combien de temps on 
laiflera la femme fur le lit de misère après l'extraction 
du placenta. On ne peut point donner là-deffus de rè- 
gle fixe. On l'y laiflera plus on moins de temps, felon 
que l'écoulement de fang qui fuit l'extraction du ple- 
centa {era plus ou moins abondant, & elle s’y tiendra 
les reins élevés, les jambes rapprochées, de façon 
cependant que le chauffoir (on appelle ainfi le linge | 
appliqué fur les parties naturelles pour recevoir les lo- 
chies) ne foit point trop preffé. On peut cependant dire 
en général qu'ellés peuvent le quitter au bout d'une 
heure ou d’une heure &demie. Mais avant de pañer 
dans l’aucre, les femmes font dans l'habitude de s’ha- 
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bat conféquent celle qui favorite le plus 14 
délivrance facile de la, mère. Mais lé Dr. 
Ould à ofé contredire tout cé qui a été die 
ou écrit avant lui, & il donne ce qu'il ap- 
pelle fes raz/ons. Je penfe avec les meilleurs 
auteurs qu'elles font infuffifantes quant à la 
théorie, & qu'elles font faufles quant à 14 
_bratiqué; ARE AE | CRAN 
Examinons fés propres paroles : « la poi: 

> triné de l'enfant, dicil, (1) eft certainement 


billet : tout ce qu'elles mettent alors pour fe parer in= 
téreffe peu laccoucheur; fon unique affaire eft de veiller 
à ce qu'elles fe couvrent modérément, de façon que la. 
tranfpiration puifle fe faire aifément. NU à 
Une femme qui vient d'accoucher eft acéablée 
par la fatigue; ne feroit-il pas avantageux qu'elle dors: 
mit? Il n’eft pas prudent de le lui permettre, car , tan. 
dis qu'elle dormira , l’acconcheur & les affiftants igho= 
réront fon état; peut-être , là matrice reftantatene & 
fes vaifleaux étant encore ouverts, perdra-t-elle beai- 
coup de fang , & ferat-elle prête d’expirer par l’effee 
de l'extrême foiblefle où cette perte l'aura réduite ; 
cependant ; fi on l’a laiffée s’abandonner àu fomineil 
on, croira qu'elle dort profondément, & lon ne pen- . 
féra pas à écarter le malheur qui la menace : au lieu 
que, fi elle veille, on ne fera pas en rifque de fe trom: 
per. Dionis dit bonnement qu'il étoit employé à faire. 
caufer la Dauphine après qu’elle étoit accouchée, Il ne 
faut donc pas fouffrir qu'une femime dorme apres fon 
accouchement, il faut l’entretenir, &, de peur qu'elle” 
ne fe fatigue encore plus en parlant; il faut! prendré 
fur foi les frais de la converfation , & ne lui laifler dire 
que quelques mots. 


(£) Traité de l'art d'accouther; b. 18, 
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»appuyée fui l'os facrum de la mère ; 8&non pas 
»fon vifage : car cette dernière partie, quand ik 
sfe préfente naturellement, eft tournée d'un 
»côté ou de l’autre, de façon que le menton | 
»eft directement. placé fur une des épaules. 
.:» Ji s'efforce enfuite de prouver que cela 
» eft ainfi, par ce qu'il appelle un razfonne- 
» ment clair: eneffet, dic:il, il eft évident 1.° 
»que la tête, confidérée depuis l'os fron- 
» tal jufqu'à l'occiput, a une formé oblon- 
»gue, étant applatie fur le côté : tab. EX fig. 
»3. 2.° que le corps, confidéré d'une épaule 
» à l'autre, a encore une forme plus oblon-. 
»gue, & que celle-ci croife la première; zab.: | 
5 1X. fig. 2. en forte que, fi lon fuppofe . 
» la femme couchée fur le dos, la tête qui 
»savance dans le vagin eft une cfpèce d’el- 
»lipfe dans une poftion verticale, & les 
» épaules une autre ellipfe dans une pofition.: 
» horizontale : 3.° que le #affin eft aufi d'une | 
forme elliptique d’une hanche à l'autre £ 
cab, IL. fig. 1. d’où fi l'enfant préfente la: 
»face ‘au facrum , la ligne oblongue de fa 
»tète croile néceflairement celle du Saffin 3: 
s& s'il évoir poflible que la tête & le £affin 
» fuflent formés l'un pour l'autre, pour que 
»la première pût pañler, 1l faudroit de nccef- 
»fité, d’après ce quia été dit ci-déflus, que. 
» le Baffin acquit une autre forme pour laïfler 
»pañler les épaules, ce qui cft bien éloigné 
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sde cette uniformité conftante que l'on ob? 
»fervé dans rous les ouvrages de la provi- 
*dence. Mais, continue-t-il, il eft clair que 
»toutes les objections font diffipées, lorfque 
» Penfant eft courné de façon qu'il a lé men- 
_»ton fur une épaule; car alors la têre & les 
» épaules font dans une ligne parallèle rela- 
»tivement à leur forme, en même-temps 
 »qu'élles (la tête & les épaules) répondent à 
»celledu £affin «. ne ai 
Ces raïfons, enles fappofant vraies, pour 
roient être de quelque valeur pour défendre 
 Fopinion' de Ould ; mais fes données font 
faufles, & font fufifimment réfutées par le 
Dr. Southwell, comme nous allons voir. 
© Il a été obfervé, en décrivant la pofition 
originaire & naturelle du fœtus dans la ma- 
trice , S. 39. ab. EX. fig. r. que fon menton. 
eft appuyé fur fa poitrine. Par conféquent 
Ould, pour étayer fon opinion, auroit dt 
montrer , d'après la ftruéture & le mécha- 
nifme dés parties, quelque moyen probable. 
_ par lequel cette polition originaire du men- 
ton fur fa poitrine, pourroit être changée 
en celle où le menton s'appuie fur une des 
deux épaules! Cé ne peut être la matrice qui 
opère ce changement; car dans fon état de 
_tepos, elle prefle également fur tous les cô- 
tés de la tête de l'enfant, & lorfqwelle com- 
mence à {e contraéter, c’eft. vers fon fond! 
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que fe font les premiers & les plus grands 
efforts qui tendent à l’expulfon du fœtus; 
6. 7. elle prefle alors direétement fur la par- 
tie poftérieure de fa tête, & la poufle aufi- 
tôt en bas, de façon que le vifage fe trouve. 
regarder le dos de la mère. Nous voyons 
donc d’un côté que le changement de po- 
fition du menton ne peut arriver danslemou- 
vement de rotation que fait l'enfant, quand, 
il eft encore dans la matrice; & d’un autre 
côté, on peut démontrer qu'il ne peut ja- 
mais arriver enfuite par les {euls efforts de la 
nature ; car chaque douleur de l'enfantement 
doit naturellement le rendre de plus enplus 
difficile, parcequ'elle prefle de plus en plus : 
le menton contre la poitrine : & tout accou- … 
cheur dé bonne foi & qui a de l'experience, : 
eft en érat d’acrefter que le travail à toujours. 
été plus long & plus difficile, toutes les. fois, 
qu'il à rencontré la face de enfant tournée 
vers l’un ou l'autre des os z4zum.; La plupart 
des auteurs atteftent la même chofe dans 
leurs ouvragés (x); & j'ai moi-même ren- 
contré dans ma pratique plufieurs exemples, 
qui la confirment. +146 4 
. Quid, en raïfonnant , comme on. la vu 
ci-deflus, d'après la coïncidence des cllipies, 


‘{u) Lamotte. Heifter À fur Paccouch. difficile. Mefnard e 
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avec d'autres ellipfes, :eft tombé dans ler: 
reur parcequ'il a confondu la cavité hy: 
pogaftrique formée par les os Z/um & les 
vertèbres des: lombes,; avecde vrai baffin ; 
&. 2. & en PU M 26 ainfi la fource de 
{on erreur, nous trouverons qu'il n’y a nulle 
néceflité de füppofer que Le menton de l'en: 
fint fe tourne vers Fune des épaules dans 
les accouchements naturels pour empêcher 
l'interfection faice par la ligne: oblongue de 
la rête & celle. du bafän: bien plus, comme 
la tête mefurce depuis los frontal: jufqu'à 
loccipur , ft en general: plus grofle queles 
épaules, il s'en x que la dilatation faite 
 par.elle fera fufifante pour ouvrir le palfage 
aux épaules, qui, à raïon ‘de leur ruture 
flexible, $:48: fe: proportionneront bien: 
tôt. à ba. Cavité : FhHALE du Vrai. baffih 
&i'2 Hatrert clab dau 

Je end "ts voir: panuin js grand. 
nombre d’autorités , S. So. que le menton 
de l'enfant eft placé contre l’ordre naturel. 
& quils oppoe 2 à la délivrance-de la mère, 
toutes les fois. qu'il eft tourné’ vers lune des. 
deux épaules : parceque dans tous lessaccou- 
chements naturels de {oimmet de la tête: La 
préfenre toujours, 49... fig. 4. ect. at ab. 
IX. fig.2 lequel, allant en pente antérieu- 
rement vers le front, & poftérieurement véTs: 
l'occiput fait. force d'un çoïn.en dilatang 
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par degrés l’orifice de la matrice à mefure 
que les efforts de la mère augmentent: tan: 
dis qu'au contraire, fi le menton regardoit 
direétement une épaule, ce ne feroit plus 
alors le fommet de la tête qui fe préfente- 
toit, mais plutôc:la partie fupérieure du cuir 
chevelu, ab. À. fig. 4. dont la furface trop 
étendue ne pourroit s'infinuer dans l'orifice 
légèrement dilaté au commencement du : 
travail, fans une force beaucoup fupérieure 
à-celle; qui a lieu dans les accoucheinents 
naturels. Outre cela, fi le menton étoit fur 
 Fune des deux épaules, le fommet de la té- 
te, awdieu d'être dans le centre, fe trouve- . 
roit versun côté du baffin, & par confequent | 
{eroïitrun obftacle à l'accouchement. Il fera 
évident pour quiconque jettera un feul coup: 
d'œil {ur la: ab. E. fig. 4. leir.' a. que:le fom+ 
met de la tête n’eft plus dans le milieu, fi le 
fencon Eft placé fur le côté {pr 
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.<Gsr} Ce que: dit notre auteur fur la poftion de Ix 
tête de l'enfant qui fe préfente naturellémenc. n’eft pas 
éxattement vrai. Il eft certain que l’occiput ef direc- 
tement tourné vers Le pubis, & la fice vers le facrum à 
mais, il left auf que cette difpoñition:n'a lieu;que lor.+ 
que la tête eft parvenue jufqu'anx parties naturelles 
externes. "On trouve décrit au mieux dans une obfer= 
vation der Smellie le progrès par lequel la éêre:de l'en 
fant, inclinée dans le commencement. du,.travail ;: de 
façon que fon grand diametre-répond-an grand diaz 
metre dit aff n ; "ke retourne peu-à-peu jufqu à ce que 
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+ Nonobftant ce que jai dit, il y a quel- 
ques cas particuliers où il eft néceflaire de 
mettre le menton dans la pofition de Ouid ; 
mais c'eft dans ceux où l'accouchement eft 
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l'occiput regarde direétement le pubis. ». Je fentis.très- 
® diftinétement , dit cet auteur * , l'oreille de l'enfant 
» du côté du pubis, le derrière de la tête contre la 
. e 7 sf e A / A nr re 
» partie inférieure de l’/chium du côté gauche où je 


© reconnus [a future lambdoïde qui traverfoir l'extrémité 
. # de lasfagittale, & la fontanelle du côté oppolé ; mais 


LS 


>» plus haut dans le baffin, ce que je reconnus égale- 
© ment par la rencontre de la future fagittale avec la 
» coronale. A mefure que la tête baiffa ; locciput fe 
æ tourna intérieurement vers le deffous des as pubis. 
>» Les, parties bafles de la femme s’allongèrent pofté- 
# rierement en forme de grofle tumeur, l’orifice ex- 
terne fe dilata de plus en plus, le périnée s’allongea 
» detrois travers de doigt, & le foidement de deux. 


_ Le fommet de latête remonta par dégrés vers la par- 
tie fupérieure des lèvres , le front étant pour lors en 


#arrière contre la partie inférieure de l'os facrum & 
» du coccyx. La tête étant defcendue encore davantage, 
»je fentis le derrière du cou au-deffous des os pu- 
mbis, &c. « Voilà en effet ce que l’on peut obferver, 
de. même que Smellie ; dans tous les accouchements na= 
turels. Il eft donc certain que la tête de l'enfant {e dé- 
tourne un peu, afin que fon grand diametre ne fe rencon- 
tre, pas'avec le petit diametre du bz/ffin ; la raifon infi- 
nue: que cela doit être ainfi, &.lexpérience d’ailleurs le 
confirme. Auffi l'enfant refte-t-il bien plus long-temps 


au pañäge, & l'accouchement eft- il beaucoup plus 


Jong , s'il arrive quelquefois que ce détour ne fe fafle 
pas. Quand l'acçoucheur s’en apperçoit, il doit cher- 
cher le lieu qui luieft le plus favorable, & appuyer avec 
 umdoigt fur locciput de droite à gäuche ou NS 
à droite.: par cette petite manœuvre la tête.fe détourne 
un peu, & enfuite en trois ou quatre douleurs elle pañle 
CEPalenne TU AIRES DATA ETES 
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contre nature par le vice de la mère où de 
lenfant, comme on va le voir évidemment 
par lobfervation fuivante. 


OBSERF ATION IX. 


En 1738, la femme ve abeteifie de 


cette ville ( Yorck }, Fo au bout de 


fon terme, reflentit des douleurs pour ac- 
coucher de fon premier enfant. D’abordelles 
furent lentes & régulières, enfuite elles con- 


tinuèrent avec cette force qui €ft ordinaire | 


chez toutes les femmes, & qui eft même 


La “ 3 


néceflaire ; les eaux percèrent. Cependant, | 


l'enfant n’avançoit point du tout. Bientôt | 


après les douleurs diminuèrent, & la femme 


dormir un peu : à fon réveil, les douleurs 
recommencèrent avec plus de violence que 
jamais , tandis que fon enfant reftoit rou- 
jours à la même place. Bientôt auf elle com- 


mença à perdre du fang: ce fut alors que 


je fus appellé. Je la trouvai extrêmement épur 
{6e, jexaminai l’orifice delamatrice quiétoit 
fuffifamment dilaté; mais le pañlage entre l'os 
Jfacrum & Vos pubrs évoi Ctroit, qu'il étoit 
impoflible à la téte de l'enfant de comber dans 
le baffin dans fa poftion naturelle : encon: 
féquegcc.; je-la tournai de façon qu'unde 
fes côtes regardoit PA RO & l'autre los 
pubis. Alors une douleur ou deux la pouf: 


| 
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sèrent dans le Éaffin, & je la replaçai dans fa 
polition naturelle , de forte que fon fommer 
le trouvoit dans le milieu du paflage : enfin 
unc troifième ou une quatrième douleur fit 
fortir Penfant, qui, quoique petit, étoie 
fort & plein de fante. J'averris les affiftants 


que fi cette femme redevenoit grofle, OS batog à 
accouchoit à terme; fon travail {eroit dan: 


gereux & difficile, en fuppofant que fon 
enfant fût volumineux. L'événement prouva 
que javois raifon : car ce que j'avois prédis 
arriva dans deux autres accouchements aux: 
elsié fusappellésbnsce 0 Loup sans 


: Jai fouvent rencontré cette efpèce de dif 
ficulté , mais Je n’ai pas toujours pu réuflir 
par le moyen que je viens d'expofer, parce- 


que le côté même de la rêre étoit trop vo- 


lumineux pour être pouflé dans le Saffin par 


lès efforts de la mère. Il paroît donc que 
pour faire tomber la tête de l'enfant dans le 
baffin ; 4 faut dans quelques cas tourner le 
menton vers une épaule; mais, après qu’elle 
y: cft avancée, il faut replacer le fommet de 
là tête dans fà pofition naturelle, autrement 
l'accouchement feroit plus laborieux. | 
16:52. Après la fortie de l'enfant, & la li- 
gature du cordon ombilical, sil en eft be- 
foin, $. 49.-la première chofe..que J'accou- 
_ cheur a à faire eft d'extraire le placemra, ce 


qui. cit certainement mieux fait en introduis « 


PDT ALT Et DES OR TR 
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fant la main immédiatement où toutaufh: 
tôt qu'il eft poflible, après la fortie de l'en- 
fant (52): parceque, 1° l'orifice de la ima- 


* (52) Burton tombe dans la même erreur que Mauri- 

* Malad. ceau * qui recommande de délivrer l’accouchée aufi-tôt 
des femmes Que l'enfant eft forti de la matrice, avant même de 
ot rade nouer ou de couper le cordon ombilical. Ce précepte 
eft dangereux, fujet aux conféquences les plus fâcheu- 

fes, & en général il ne faut jamais le fuivre. Il eft éton- 

pant qu'il ait été donné par des accoucheurs aufli célé- 

res, & qui avoient autant d'expérience, mais 1} ne 

faut point que leur autorité en impofe : d’ailleurs , je 

fuis convaincu que l’on abandonnera bientôt leur parts 

quand on voudra pefer les raifons fur léfquelles ils s’ap- 

puient eux & tous leurs feétateurs, tels. que Clément, Dio- 

nis , & le commentateur de Deventer. C’eft la nature 

qu'il faut confulter pour déterminer le temps où doit fe 

faire l’extraétion du placenta : il faut favoir qu’elle tra: 

Vaille elle-même à le détacher, & qu'il lui faut un cér- 

tain temps pour cette opérations c'eft à l’accoucheur 
expérimenté à juger du moment où il lui eft permis.de 

Faider, & d'accélérer la parfaite délivrance. « Ilne 

x L'Art des » faut jamais , dit M. Levret, * fe mettre en devoir d'ai- 
Accouchem. » der la nature dans l'extraétion de l’arrière-faix, qu'elle 
UE ss » ne l'ait préparé à fe détacher, ou qu’elle ne paroïfle 
» bien difpoféé à permettre fa fortié. » Voilà le pré- 

éepte que tous les accoucheurs & tontes les fages- 

femmes doivent avoir profondément gravé dans leur 

éfprit, s'ils ne veulent point A Arr au danger de 
commettre les fautes tes plus graves. En effet, quand 

on décole le placenta trop tôt; il s’en: fuit une perte 

de fang exceffive:, lamatrice tombe dans l’atonie , & la 

mère court rifque. de perdre la vie : quelques-unes fuc= 

eombent eñtièrement, lés autres font accablées , excé- 

dées , & ne peuvent. jamais recouvrer une parfaite fanté, 

Pour bien comprendre. pourquoi une hémorrhagie fi 

* äbondante fuit le décolement trop prompt du placenta, 


| de l’art des Accouchements: 199 
ttice & le vagin font alors fuffifamment di. 
Jatés, l'enfant ayant plus de volume que la 
main, tandis qu'il arrive fouvent qu'en fort 
RL PRE MURS 


or 


il faut connoître l'artifice que la nature emploie pour 
le détacher. Je l'ai dejà expliqué ci-defüs , nor. 21. Peu 
de temps après la fortie de l'enfant, la matrice fe con- 
tracte & fe reflerre, ce qui détruit l’adhérence du pla- 
centa. Mais la matrice ne peut pas fe refferrer fans que 
les orifices de fes. vaifleaux qui entretiennent la com- 
munication {e referrent auffi, ce qui fait que Le fang 
ne peut plus couler, ou au moins ne coule qu’en très- 
etite quantité. Il eft donc facile de fentir que fi on fe 
bite imprudemment de féparer & d’extraire le placenta 
. avant que ia matrice & {es vaifleaux foient auf ref- 
ferrés, leurs orifices refteront béants & ouverts, d’où 
réfultera l'hémorrhagie funefte qui n'arrive que trop fou- 
vent par l’impéritie des fages-femmes. Une femme ac- 
couche en trois ou quatre douleurs, vite on fe preffe 
d'extraire aufli-tôt le placenta, & l'on en vient facile- 
ment à bout: tout ie monde fe félicite d'un accouche+ 
ment fi prompt & fi facile, on laifle l'accouchée pour 
qu'elle prenne, dit-on, du repos; on croit qu’elle 
dort, & elle expire baignée dans fon fang ; malheur 
qui ne feroit pas arrivé fi on eût laiffé le temps à la 
matrice de fe contracter, de revenir fur elle-même, & 
aux orifices des vaifleaux de fe refferrer, avant de faire 
l'extraction de larrière-faix. Je le repète, il faut fuivre 
la nature, elle feule doit fervir de guide : or, elle in- 
dique le moment où l’on peut procéder fans danger à 
_ la délivrance de l'accouchée 3 favoir par les douleurs & 
les tranchées qu’elle .éprouvera. Puifqu’elle nous mon- 
tre fi bien la voie que nous devons tenir, ne nous en 
écartons pas, & fuivons-la avec foin. Mais, en atten- 
dant les douleurs & les tranchées qui font le figne auquel 
Faccoucheur reconnoitra qu’il eft temps d’extraire le 
placenta, il ne faut pas fe tenir fans rien faire , cela cho- 
que ie préjugé , la femme elle-même ne fait comment in- 
cerprèter ce retard, elle eit troublée , inquiere. Pour-. 
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peu de cemps l'un & l'autre font tellement 
reflerrés, que la main ne peut sÿ faire un paf: 
fige qu'avec beaucoup de peine & de difh: 
culté(s 3). 2." Par cette introduétion prompte 
duoi l’expofer à cette inquiétude? Vous pouvez remplir 
vos vues fans bleffer le préjugé , faites les ligatures avec 
tranquillité, avec lenteur; veillez à ce qui concerné 
l'enfant, on donnera toute l'attention à l’objet quivous 
occupe, & infenfiblement au bout d’un quait-u'heure, où 
quelquefois plus, le temps viendra d'extraire le placenta: 

Par ce que je viens de dire fur la caufe de la perte dé 
fang qui fuit l'extraction trop prompte de l’arrière-faix ; 
on eft en état d'entendre pourquoi les femmes éprou- 
vent fouverit le même accident , lorfque le placenta fott ; 
éi, même ternps que l'enfant : car cet accident arrive 
dans ce dernier cas comme dans le premier, parceque le 
plücenta a quitté la matrice qui ne revient point encore 
{ur elle-même, & dont pai conféquent les orifices des 
vaifleaux béants laiffent un libre cours au fang. Si cet . 
organe ne fe reflerre pas bientôt de lui-même; ou fi 
l'art ne vieht pas à bout de le faire entrer promptement 
én contraction, la vie de l’accouchée eft dans le plus 
grand danger. Je n'ai pas befoin de faire obferver que : 
Pon peut tirer de cette hémorrhagic, qui arrive aux 
femmes dont les mêmes douleurs ont chañlé lenfantavec 
fon placenta, & qui menace leurs jours, un puiffant argu- 
merit pour prouver encore plus aux accoucheurs & aux 
fages-femmes qu’ils doivent attendre pour délivrer celles 
gu’ils accouchent le figne que donne la natures car il 
elt clair qu'en les délivrant auffi-tôt après la fortie du 
fœtus , elles les mettent pofitivément dans le même cas 
de celles dont l'enfant eft fuivi du placenta. | 

(53) Cette raifon eft auffi celle de Mauriceau ; il eft vrai 
qu'après Ja fortie de l'enfant l’orifice de la matrice fe 
refferre , mais on à beaucoup exagéré. Il n’eft jamais 
afez reflerré au bout d’un quatt-d’heure ou d’une demi- 
l'eure pour empêcher l'introduétion de la main de l'ac- 
.soucheur. Les plus habiles praticiens fe conduifent au* 
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de la main, l’icéoucheur inftruit des règles 
de fon art, découvte s'il y à encore dans la 
matrice un fecond enfant, 3.° Il décou: 
vre encore sl y a quelque mole ou quel- 
qu'autre matière contre nature, (54): a? 
Il connoît fi le placenta adhère à la ma- 
trice ou non ($5): & dans le premier cas, 
il doit détruire l'adhérence en introduifanc 
doucement fes doigts entre la matrice & 
ble placenta. $° En donnant à à main Ja 
forme d’une écope, il peut en la retirant 
entrainer les fragments des membranes & 
. du placenta, & les grumeaux de fang qui 
- reftent fréquemment dans la matrice après 
la délivrance , & qui deviennent la caufe des 
tranchées. (56). 6.° Il eft certain, en fuivant 


- jourd'hui comme je Fai confeillé, & ils ne rencontrent 
pas les difficultés que craignent tant Burton & Mauri- 
… eau ; ainfi l'expérience fe declare coftre ces derniers, 
« (54) On peut introduire la main dans la matrice auf 
f-tôt après la fortie de l'enfant, fans avoir intention 
. d'extraire le placenta : il y à même des accoucheurs qui 

ny mänquent jamais. Cette pratique ne peut pas être 
“nuifibie : par là on s’aflure tout de fuite s'il y a un fe- 
- Cond enfant ou quelqu’autre corps dans Ja matrice , mais 
…fans penfer à faire l'extraction de l'arrière-faix. 

(55) Ii arrive prefque toujours que le placenta adhére 
€ncore à la matrice auffi-tôt après la fortie de l'enfant; 
ceft même la raifon principale qui nous à fait avancer 
qu'il ne falloit penfer à en faire l'extraétion ; que lorf- 
que la nature l’avoit féparé ou au moins avoit commencé 
à détruire fon adhérence. 

_(56) L’accoucheur pourra aufi bien s'acquitter de cet - 


, 
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cette pratique, de prévenir la defcente où 
chute de matrice : accident qui ne fuit que 
trop fréquemment la méthode imprudenté | 
de tirer le placenta par le cordon ombilical, 
outre que celui-ci, en fe rompant, peut dans 
quelques cas particuliers $. 29, 30, 49. oc- 
cafionner une perte confidérable (57). Enfin 
il s'inftruit par lui-même de l'etat & de la f1- 
tuation de la matrice, aufli-bien que de fa 
difpofition à fe contraéter d'une manière ré 
gulière & uniforme, laquelle eft encore con: 
fidérablement favorifee par la forme convexe 
de la main reçue dans ce vifcère. Tout cela 
eit de la plus grande importance pour le ré: 
tabliflement de l'accouchée, FAT 
:: L'accoucheur ne doit point fuivre le cor: 
don ombilical, parcequl conduiroit fa main » 
à la partie la plus épaifle du placenta & dans 
l'intérieur des membranes, mais il doit la 
gliffer le long de la partie fupérieure du va. 
oin, & introduire fes doigts entre les mem, 
branes & la matrice (58). De cette façon il. 


mm DIET CPI IN OP PR PP 

office en différant l’extraction de l’arrière-faix jufqu’at 

temps indiqué par la nature. 

(57) Cela regarde la manière dont il faut s'y preri*. 

dre pour faire fortir le placenta ; maïs cette manière ne 

tient pas au temps où l’on fe mettra en devoir de lé 

faire , car laccoucheur pourra également porter fà 

main dans la matrice, lorfqw’il aura différé de déli=… 

soutedes Vrer la femme jufqu’au temps néceflaire , s'il voit qu'il 
obferv.p.77. ait à craindre les accidents dont parle Burton. | 

rem. a. (58) M: Levret* obferve avec raifon que prefque tous 


réparer 
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fparera toute la mafle du placenta avec fort 
peu de peine, & il pourra en même temps 
nettoyer la matrice, ayant fur-tout grand 
foin de ne la point offenfer avec les on- 
. gles. J'indiquerai par la fuite la méthode d’ex- 
traire le placenca ; un temps un peu confi- 
dérable après l'accouchement, lorfque la ma- 
… trice s'eft déjà reflerrée. 

$ 53. Si lon pouvoit être sûr, ce qui ef 
fort rare & à peine poflible, queni un autre 
fœtus, ni une mole, ni aucun autre corps 
n'eft refté dans la matrice : ou que le placen- 
za eft entièrement détaché de ce vifcère, & 
qu'en tirant le cordon ombilical il amenera 
. rout avec lui fans perte confidérable, ou fans 
autres fymptômes graves, on pourroit en 
effet adopter la pratique d'extraire le pla- 
| centa en tirant Je cordon ombilical. Mais 
comme le cas eft & fera communément bien 
différent; comme il eft fort difficile de &- 


EE 
les praticiens qui ont donné pour précepte irfaiilible 
de fuivre le cordon avec la main qui va détacher le pla= 
. centa, ont, oublié d’avertir -qu'alors on à cette main 
dans les membranes & non dehors, ce qui fait un grand 
obitacle pour trouver les bords du placenta. Notre au- 
- teur y a penié , comme l'on voit, & c’eft par cette 
raon qu'il recommande d'introduire les doigts entre la 
marrice & les membranes. Si celles-ci font encore col- 
“ées aux parois de la matrice, il faut commencer par 
en {éparer pour parvenir jufqu’aux bords de l’arriè= 
JE-RAIX,. à 
O 
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voir fi la matrice renferme quelqu'autre corps 
ou non, fans y porter la main; & comme le 
placenta ne fuit pas immédiatement l'enfant, 
je foutiendrai qu'il eft abfolument néceflaire 
d'introduire la main dansla matrice, d’en dé- 
tacher avec adrefle le placenta, & de l’ex- 
traire enfuite, ce qui peut être fait avec la 
plus grande facilité & fans tourmenter inhu- 
mainement laccouchée , comme font quel- 
ques accoucheurs inexpérimentés (59). 


(59) I n’eft pas étonnant que Burton ne veuille point 
qu'on fafle fortir le placenta en tirant à foi le cordon , 
puifqu'il confeille de délivrer la femme aufli-tôt après 
a fortie de l'enfant : en effet , il ne feroit pas prudent 
d'employer alorsce moyen, parceque le placenta eft fort 
adhérent à la matrice. Mais il ne l’eft prefque plus au - 
bout d’un quart-d’heure ou d’une demi-heure, temps 
où la nature indique que l’on peut travailler à en faire 
l'extraction , d’où il eft évident que, fi lon a fagement 
différé jufqu’alors , la méthode que notre auteur rejette, 
pourra être mife en ufage fans courir aucun rifque. 
Au refte , il faut encore ufer des plus grandes précau- 
tions. Les tranchées fe font fentir à la femme, voila le 
fignal qu’attendoit l’accoucheur ; il fe met aufli-côt en 
devoir de la délivrer, & voici comment il doit s'y pren- 
dre : il faifira le cordon de la main droite en le con- 
tournant fur deux ou trois de fes doigts, & placera 
Ja gauche fur le pubis : par-là, il aflujettira la matrice, 
& s'inftruira de fes différents mouvements. Enfuite 1l 
tirera le’ cordon, non pas droit à lui, mais à droite, 
à gauche, en devant & en arrière. S’il le fent venir, 
fuivre fa main, &la matrice refter en place, il fera 
sûr que le placenta n’adhere pas trop. Alors fans héfiter 
il portera la main dans la matrice, le pliera, & en pro= 
curera l’extraétions c'eft ce que les er ne ap- 
pellent par excellence l'opération. Mais s’il fent la ma= 
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- $: 54. Les principales objections que l'on 
fait contre cette pratique, font r.° qu'elle 
caufe beaucoup de douleurs : 2.° que l’on 
trouve difhcilement le placenta : 3.° que, 


trice fuir fous fa main placée fur'le pubis, ceft un fi- 
gne-que le placenta eft encore fort adhérent. Dans ce 
cas il ne s’opiniätrera pas à tirer le cordon, caril pour- 


” roit occafionnér le renverfement de la matrice, aCCi- 


dent terrible; & qui canfe prefque toujours la mort : 


il la laïflera en repos ; il attendra encore, peut - être 


que les douleurs commenceront le décollement à me 


 fure qu’élles prendront plus d'intenfité. Cette trop 


grande adhérénce du placenta eft rare dans Faccouche- 
ment naturel. En général, elle à lieu quand les femmes 
ont été malades pendant leur groffeffe. C’eft alors 
que Paccoucheur doit introduire fa main pour la dé- 
truire , s'il voit que la nature ne s’y difpofe pas, &'il 
s’y prendra de la manière qu'enfeigne Burton ($. $2), 


. Toit que le cordon ombilical ait été rompu, foit qu'il 


_ foit encore dans tout fon entier. 


I ne lui fera pas difficile de diftinguer la fubitance 
du'placenta de- celle de’ la matrice, s’il fait que celle- 


ci eft compaéte, a une furface unie, & jouit d’une grande 


fenfbilité's au dieu que l'antre ft molle ; infenfible’, 
& parfemée d’une grande quantité de vaifleaux qui ren- 
dent fa furface inégale, Quand’ il aura reconnu le pla- 
centu par Ces fignés ; il parcoutra fa circonférence por 


_ trouver quélqu'endroit un peu dégagé } ÿ' porter quel- 


rqués doigts ; ‘dé façon que fe dos de fa main touche la 


furface de la matrice, & détruire peu à peu fon adhé- 


_ rences agiflant de même, dit Roederer, que fi l'on 
‘écofchoitunanimal. Mais file placenta eft tellement adhé- 
ent dans cour fon contour-qu'il ne puiffe tencontrer 


Aucune de fes parties déjà détachée, il cherchera lPen- 


“droit le ‘plus mince, le pintera & le tirera à’Inipour 
He féparér, introduire enfuite fes doigts, & procéder 


| Comme!je Viens de le iatfe! Quelquefois le morceau 
Re dans-là main ; ‘ce qui n'eft pas dangereux: on 


Z 
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lorfau’ on l'a trouvé, il y a à crainde d'en Laif- 
fer quelque fragment enJe dérachant. 

J'ai déjà répondu: à la: ‘première objection. 


$. 52 53. En effet, iln’y a pas de ie ne 


le faitrmême exprès. Did on ne peut - CNE autre- 
ment : on déchire la maffe du placenta avec l ongle, on 
y fait un filon , à la faveur duquel on enfonce laimain 
aire h ’arrière-faix & la matrice, & on le décolle-en- 
tièrement. Il faut fe conduire dans cette opération avec 
beaucoup, de patience & de modération peus ne point 
offenfer.là matrice. 


Lorique,le placenta adhére tellement qu >] ne fe déta- | 
che pas parles contractions. de. cet organe, il,y,ena qui 
font dans l'ufage de donner à ja femme différents. mé- 


dicaments pour produire cet effer ; ces médicaments font 


es lavements, & les injeétions: âgres, les. vomicifs ,- les 


fuppofitoires, les fternutatoires &autres de cette efpèce. | 


il faut abfolument les profcrire leur ufage.eft pernis 
cieux: d’ailleurs, ils ne produifent pas. effet pour,le- 


quel on les adminiftre, &.ils portent. dans, la-matrice 


une :très-grande.quantité de fang: Ce fangs'y accumule 
parcequ'il n'a point d'iflue pour,en fortix, & il donne 
Jieu à la fièvre aigue. & à L'inflammation(qui. fait périr 
Taccouchée en très-peu de, temps: QUIS “ilarrive que le 
“placenta fe. décolle en partie par effec des fecoufles ex- 
citées par.ces. remèdes violents, il s’en fuit. une hémor- 


F43 


rhaÿie. dont. Les fuires, font également faneftes.. I n'ya 


onc pas d'autre parti à. prendre..que celui.que j'aidne. 
diqué : : J'stroduction de là main..ne BSHx donner nail- | 


ance âaucun accident. :: - a 


‘Quand. Je placenta et: douti 4 il fur examiner &voir 


-s’ieftentier. S'il ne l'eft pas, peut-être ce qui lui mans 
.que eit-il refté dans le vagin: dans ce cas on l'entire 


{ur le champ. S1 les morceaux font reftés dans la-ma- 


.trice ;.& filon peut les. en:tirer ailément sil eff: plus 


fage de le faire auffi-tôt : car, s'ils font confidérables, 


‘ils. pouiront occafonner une-perte de fang en-fe, déta- 
_Chanr, ou exciter l'inflammation dé la magrice ca ne 


LU 
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étudiant dans l'art des accouchements > qui 
ne fache que dans cinq cents femmesil n’y ena 
pas une qui s'apperçoive de l'introduction de 
la main, à caufe de la grande dilatation qui 
la précédée, & de l'évacuation abondante 
qui la fuit. | | 

La feconde me furprend d'autant plus que 


la fage-femme la plus ignorante peut, enin- 


troduifant fa main guidée par le cordon, ai- 
{ément diftinguer la matrice du placenta ; 
quoique cette méthode ne foit pas la meil- 


leure, comme je l'ai fait voir. 6. 2. 


… 


tirant le cordon. 


La dernière n’eft pas meilleure, car il n’y 


£ a pas plus de danger de laifer quelque frag- 


ment du placenta, lorfque la main eft intro- 
duite, que lorfqu’on l'amène au- dehors en 
. $. 55. La matrice, après l'extraion du 
placenta, & de toutce qu'elle contenoit, s'af 
faifle ou plutôt fe reflerre, non pas, comme 
dit Ould (w), à caufe de la grande quantité 
de fang qu'elle à perdu, mais parcequ'elle 


nef plus diftendue par aucun corps. L'écou- 


. fe féparant point. Mais fi on ne peut lestirer aifément, 
- parceque l'orifice de la matrice eit déjà trop reflerré, 


. (w) L'art Wd’accoucher. p. 15. 


ou s'ils font d'un petit volume, il vaut mieux les né- 
giser: & laiffer faire la nature , qui communément les 


ait fortir avec lesvuidanges, 


O 3 
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lement du fang eft dû à la contraétion de cet 
organe, contraétion qui eft pr grande vers 
fon fond où eft le mufcle de Rzyfch, qui, 
he rencontrant plus aucune réfiftance, s'ef- 
fotce de retourner à fon premier état : d’où 


le fang contenu dans les finus & dans la fub£ 


tance fpongieufe de la matrice, $.7,8,9, 
10. eft en quelque forte exprimé. Cette 
caufe, à laquelle fe joint l'abord de la petite 
quantité du fang qui fe répand dans la fubf 
tance fpongieufe, jufqu’à ce qu'elle foit to- 
talement reflerrée, eft celle qui formeles lo- 
chies. 5. 155. 

Quand on connoît bien la ftruéture muf- 


culaire de la matrice, &. 7. il eft facile d’ex- | 


pliquer pourquoi le placenta fe détache plus 


aifément après la naïflance de l'enfant, que | 


lor{qu'il eft encore conténu dans cet organe; 
car le placenta fe détache de la matrice, parce- 


qu’elle fe contracte, tandis qu'il ne peut fe … 


contracter de même, étant privé de la con- 
traction mufculaire : or, la matrice ne peut 
commencer à entrer en contrattion, quelorf 
qu’elle ne contient plus d’enfant : & comme 


| ue CIE 


le dégré de fa contraction eft toujours pro-. 
portionné à la diftraction de fes fibres mufcu-. 


laires, pourvu toutefois qu'elles ne foient pas 
diftenduesexceflivement, on conçoit encore 


pourquoi lon obtient avec plus de peine. 


le placenca des fœtus avortés, que celui des 
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enfants qui {ont parvenus au degré d’accroif 
fement ordinaire. 

Cela paroïtra encoré plus évident, $. 7. fi 


_ lon confidere que la fibre mufculaire à d’au- 


tant plus de force pour tirer le point auquel 
elle eft fixée, qu’elle eft plus étendue, pour- 
vu toutefois qu’elle ne le foit pas au point 
de ne pouvoir faire agir fa force élaftique. 
D'où il fuit que plus les fibres de la matrice 
font fortes, moins elles font de temps à entrer 
en contraction; & par conféquent elles ap- 


portent bientôt un nouvel obftacle à l’abord 


du fang : d’où il fuit encore que l'évacuation 
des lochies, plus fubite à la vérité chez les 
perfonnesrobuftes, eftmoinsabondante chez. 
elles, que chez les perfonnes d'une foible 
conftitution, & vice verfa : cela eft confirmé 


| par l'expérience journalière. 


Cette contrattion de la matrice eft chez 


quelques femmes fi fubite & fi forte, quil. 
faut prefque l'avoir éprouvée {oi-même pour 


y ajouter foi. Immédiatement après avoir 
reçu l'enfant d’une femme que j'aiaccouchée, 


. Jintroduifis ma main dans fa matrice pour ra- 


mañfler les grumeaux de fang, &c. Cet or- 
gane qui, moins qu'une demi-heure aupa- 


ravant, contenoit l'enfant, fe contraétoit dejà 


avec tant de force, depuis la partie où les 
trompes de Fallope y entrent jufqu’au fond, 


. qu'il embrafloit étroitement ma main que je 
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tenois dans la forme la plus arrondie qu'il. | 
m'étoit poflible : & cette partie défignée par: 
L, E, tab. [V7 ferroït fortement monpoignet; 
elle étoit, de toutes les parties de lamatrice, 
la plus contraétée. Celle qui s'étendoit de- 
puis celle-ci jufqu'à Porifice l'étoit le moins. 
de toutes. J'ai fouvent fait la même obfer- 
vation : elle rend raïfon de ce qui eft arrivé à: 
une femme pour laquelle jai été appellé 
en 1732. | 


OBSERVATION À. 


Elle étoit accouchce depuis envirom . 
douze heures, mais le placenta ne put être 
gré par la fagefemme qui avoit fait tous 
fes efforts pour le faire fortir par la pratique 
que j'ai rejettée; Le cordon ombilical fe cafla 
À deux endroits, néanmoins la femme n’eut 
pas même l'apparence d'une perte. J'intro- 
duifis ma main aflez facilement dans l'orifice 
de la matrice, je ne pus trouver le placenta ,. 
mais je trouvai aufli-tôt le morceau reftant | 
du cordon ombilical, embraffe très-étroite- 
ment par une païitie de la matrice. J'intro-. 
duifis un doigt avec aflez de facilité, maisce | 
ne fur qu'avec la plus grande peine que j'intro: * 
duifis les autres, & je n'ai jamais éprouvé au- 
tant de difficulté à extraire aucun placenta. 
que jen éprouvai à extraire celui-là, ce qui fut. 
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entièrement occafionné par cette partie qui fe: 
contractoit avec tant de force. La femme fe 
rétablit parfaitement bien. Cependant, on 
fe tromperoit fi l’on croyoit que la ma- 
trice de toutes les femmes fe contracte avec 
autant de force, & dans un intervalle de 
temps fi court; car J'ai rencontré des cas 
abfolument contraires. ut 

Deventer dit (x) : « Puerperam aliquandd 


. »defunétam o@avo , ni fallor, vel nono poft 


»partum die, cultro aperui, uterum tam exi- 
pouunt, & naturaliter aded conftitutum mi- 
srabundusinveni, quafi puerperæ non fuiflet: 


, »(*) & un peu au-deflus, il dit encore : partu 


»Jam édito, & fecundinä exclusä, fi manum 
»aliquamdii in utero retinueris, fenties illum 
»ncircà manum contrahi & occludi ». 

Si l’on confidere que la réfiftance du fang 
dans l'aorte defcendante eft enlevée par la dé- 


_ livrance , & que non-{eulement le placenta 


{e détache avec plus de peine lorfque Ja ma- 


me 


‘4 (x) L'Art d'accoucher. chap. 9. 


(*) J'ai ouvert une femme morte huit ou neuf jours 


après fon accouchement, & j'ai été très-étonné de trou- 


ver la matrice dans le même état que celle d’une femme 


_ qui n’a point enfanté, car elle étoit petite & ramenée 


à fon état naturel lorfque l'enfant &le placentafont 


ortis de la matrice, fi vous y laiffez la main quelque 


temps, vous la fentirez comprimée de tout côté par la 


contraction de ce vifcère. 


il 
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trice ne s’eft pas contraétée, mais encore qu'il 
doit s'en fuivre une hémorrhagie plus con- 
fidérable, il ne paroîtra pas étonnant que les 
femmes foibles foient fi expofées à tomber 
alorsen défaillance, fur-tout fi on léslaiffe dans 
une fituation verticale, comme lorfqu'on les 
accouche fur une fellette : d’où nous voyons 
l'avantage qu'il y a de les accoucher dansune 
fituation horizontale, $. 42. d’où nousvoyons 
encore comment il faut prévenir les défail- 
lances qu’elles doivent à 'effer des ceintures 


ou des bandages. Une fage-femme, dit La-. 


motte, pour conferver à laccouchée une 
taille élégante, l'avoit étroitement ferrée 


avec un bandage , de façon que les lo- 


chies s’arrétèrent : mais, ce bandage ôté, . 


la fièvre diminua confidérablement en fort 


peu de temps, les lochies revinrent, & 
l'accouchée {e porta bien au bout de quel 
ques Jours. 


$. 56. Après avoir expofé ce qu'il ft ef. 


{entiel de faire dans les accouchements na … 


Ê s . . , | 
turels où il n’y a qu'un enfant, je vais à pré- 


fent parler de ce qu'il faut faire quand il y 
en a deux ou davantage. 


Aufli-tôt que le premier enfant eft forti ; 


& que le cordon ombilical eft lié & coupé, 
comme je l'ai prefcrit ci-deflus, $. 49. l'ac- 
coucheur doit porter fa main dans la matrice, 


$. 52, 53. & il découvrira sil y a un autren 
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enfant. Si ce cas a lieu, il faut qu'il rompe 
les membranes, fi elles ne le font pas déjà, 
fans attendre les douleurs de la mère, parce- 
que lorifice de la matrice eft fufifamment 
dilaté par le premier enfant : d’un autre 
côté il pourra retourner à fon gré le fecond, 
& fans beaucoup de peine, tant pour lui que 
pour la mère, parceque la matrice, ne pou- 
vant pas encore fe contraéter, permet à fa 
main de faire les mouvements néceflaires 
pour aller chercher les pieds, & les amener 
au pañlage (60). Quand 1l y a deux jumeaux 

ans la matrice, le ventre de la mère eft 


(60) Les anciens laïifloient le fecond enfant dans la matri- 
ce ; quelques fages-femmes, fur-tout dans les provinces, le 
font encore : ce qui eft très-blämable. Si l’on ne fait 
pas fortir le fecond enfant aufli-tôt après le premier, 
la mère déjà épuifée n'aura pas aflez de force pour 
foutenir un fecond travail; d’ailleurs, une perte de 
fang peut furvenir: en un mot, pourquoi confier à la na- 
ture un foin dont elle s’acquittera tard & très-mal, 
tandis qu’il n’y a rien à craindre pour le‘préfent > La 
pratique de Burton eft donc la feule à fuivre 3 c’étoic 
celle de Lamotte & des plus habiles accoucheurs; c’eft 
. celle de tous ceux qui pratiquent encore aujourd’hui les 
accouchements avec le plus de diftinétion. Enfin, l’ex- 
périence à prononcé qu'il ne falloit jamais s'en écarter. 
( * ) En fuppofant que la nature , aufli-tôt après la fortie 
du premier enfant, perce les membranes de celui qui 
refte dans la matrices que la tête fe préfente bien ; que . 


* Lamotte, tom. 2.pag. 958, 968, 979. Maurice. Maladies des 
femm. grof. liv. 2.p. 247. & obf. 264. Roederer, eléments de l'art 
des accouchem. 6.713, Smellie, traité des accouchem, tom. 1. pag. 
392, & tom. 3. obf. p. 407, & {uiv. * 
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ordinairement plus gros, & elle eft, toutes 
chofes d’ailleurs égales , plus fujette aux en- 
flures des jambes, des cuifles, & des parties 


naturelles ; $.69. (61) & communémentelle 


accouche quinze jours ou trois femaines avant 
les neuf mois réfolus. | x) 
Il arrive quelquefois que, lorfqu'il y a 


la mère ne foit pas trop affoiblie par les fatigues du 
premier accouchement , mais qu’au contraire fes dou- 
leurs foient encore aflez puiffantes pour terminer le fe- 
cond ; l’accoucheur doit être fimple fpeétateur & laifler 
venir l'enfant dans la fituation favorable où il fe trouve. 

(61) Ces fignes font très-équivoques. Mauriceau ne 
les regardoit pas comme tels : cependant pour pronon- 
cer avec certitude qu'une femme étoit grofle de deux | 


jumeaux , il vouloit encore qu’il parût une éminence : 


de chaque côté du ventre, qu’il y eût une ligne un peu. 
moins élevée au milieu, qu'il fe fit fentir plufñeurs & 
différents mouvements aux deux côtés, & que ces mou- 
vements fuflent plus fréquents qu’à l'ordinaire. Quand 
tous ces fignes exiftent, on peut être afluré, felon cet 
auteur, qu'une femme eft enceinte de plufieurs enfants. 
Mais les obfervations multipliées ontprouvé, qu'iln'y 
a point de règle certaine pour porter un pareil Juge- 
ment ; car il y a des femmes qui ont le ventre très-ar- 
rondi, qui fe portent au mieux , & qui cependant font 
enceintes de deux enfants : tandis qu'il en eft d’autres 
qui ne font grofles que d’un feul, quoiqu’elles éprou- 
vent les fymptômes que je viens de détailler. S'il étoit 


_ un figne plus certain que les autres, ce feroit celui qui 


* Obf. 30» 
335 325 139; 
3293 330. 


dépend des deux mouvements égaux & fentis par la 
mère aux deux côtés du ventre tout à la fois; cependant 
il ne l’eft aucunement, puifqu’une femme chez qui La- 


motte l'a remarqué dans le cours de fa groffeffe , n’eft ac- 


couchée que d'un enfant. Cet auteur rapporfte encore 
plufieurs autres obfervations qui font bien faites pour dé- 
montrer que Mauriceau étoit dans l'erreur. * 
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deux jumeaux | luh d’eux préfenteun pied, 
comme dans la ab. XT. fi. 1. L’accoucheur, 
dans ce cas, doit examiner avec foin auquel 
il appartient : pour cet effer, il doit chér- 
cher le grand orteil, glifler fes doigts par en 
haut le long de la jambe & de la cuifie juf 
qu'aux parties de la génération, & de-là les 
glffer également en en-bas le long de l'autre 
cuifle & de l’autre jambe, jufqu'à ce qu'iltienne 
le fecond pied. Sans cette précautionil pour- 
roit fe fufir d'un pied de chacun des deux ju- 
| meaux, ce qui auroit des conféquences f- 
cheufés :par les efforts qu'il feroit pour les 


| faire fortir tous deux en même-temps (62). 
_ Cette précaution eft encore néceflaire dans 


*. (62) Cette précaution eftéffentielle. Maïs je dois aver- 
tir que lorfque l’accoucheur eft obligé de retourner le 
premier enfant pour lui donner une meilleure fituation À 
il doit bien prendre gardé alors de rompre les membranes 
du fecond; car c’eft lorfai’elles le font , qu 1l eft dans le 
cas de’ fe tromper, & de tirer un pied de chaque en- 

 fant, croyant que les deux qui fe préfentent à l'orifice 
“appartiennent à celui qu’il a retourné. Au refte’, il ef 
toujours à propos dé s’en aflurer par le moyen indiqué. 
Il ne fant pas croire que l'accouchement des jumeaux 
doit plus dificile & plus: laborieux que lorfqu'il n'y à 

|, <qéun enfant; car chacun d'eux à ordinairement moins 
de:volume qu’un enfant qui éft feul dans la matricé , ce 
qui fait que les parties dela génération moins diften- 
dues. & moins dilatées’; ‘caufent anfi moins de douleur 
ang entiere me vi )00iienE gs Entente | 


On along-temps difputé/pour favoir lequel des deux 


_ Jümeaux eit l'aîné. On à. {outénu que C'étoit celui qui 
_vénoit lé dernier ; & on appüyoit ce fentiment par plu- 
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le cas où un enfant feroit à califourchon 
fur fon cordon, ou fur celui du fecond, 
de crainte qu'il ne le rompe trop près du 

entrent. A 

orfque Faccoucheur seft faifi des pieds, 
tab. X. fig. 2. 1] faut qu'il les tire en avant 

jufqu’à ce que les hanches paroiïflent(63), &, 

aufli-rôt qu'elles auront pañlé entre los pubs 
& le facrum, qu'il retourne lenfant, fi fon 

vifage ne regarde pas le dos de la mère. Ce- 

pendant je penfe qu'il feroit mieux de faire 
cela avant que les hanches fuffent au-delà de 
los pubis & du /acrum, de peur qu'elles ne 


fieurs mauvais raifonnements. Aujourd'hui il n'y a 
plus de doute fur cette affaire, les médecins & les ju- 
rifconfultes regardent comme l'ainé celui qui vient le 
premier. OI LOE St 
(63) Il faut avoir la précaution de les couvrir d’un 
linge à caufe de la mucofité glaireufe donceft couverte 
toute la furface du corps du petit enfant, & qui fait 
lifler les doigts de l’accoucheur. Ces doigts doivent 
être placés de façon que J'index foit entre les deux 
pieds , le pouce fur la malléole externe du pied droit 
ou gauche , & les autres doigts fur celle du côté opr 
pofé. Quand ils font ainfi difpoiés., l'accoucheur doit 
tirer doucement à foi, obfervant de faifir de proche.en 
proche les parties de l'enfant, en forte, qu'il pañle. des 
pieds aux jambes, des jambes auxcuifles., -des cuifles 
aux lombes. Il eft clair que la main qui s'eft d'abord 
faifie des pieds ne doit pas_les. abandonner ; :&:que 
c'eft l’autre qui doit s'emparer fucceflivement des par- 
ties qui paroiflent hors du vagin. Cette manœuvre mé- 
nage beaucoup les articulations délicates dé l'enfanc &6 
és épiphyles des as longe 28 à oeb 51 out 
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foient léfées aufli-bien quelesos Zum, fi l'en- 
fant vient ayant un côté de la tête tourné 
vers le dos de la mère, & fi le paflage entré 


Jos pubis & le facrum fe trouve trop étroit 


(64). 
Je fuppole que l'enfant eft bien retourné: 
alors l’accoucheur doit lui faire faire aflez de 


_ chemin en avant pour pouvoir introduireun 


doigt dans le vagin, & le pañler par deflus 
une€paule;enfuiteamener par en-bas, d’abord 
un bras & une main, puis l’autre, ce qu'il 
pourra faire aifément en donnant à {on doigt 
la forme d’un crochet auffi près de l'articula- 


À È \ | ‘ 


© (64) Je crois au contraire qu’il ne faut tenter de re- 
tourner l'enfant que lorfque fes feffes font pañlées ; par- 


_ ceque c’eft principalement fur l'épine qu’il fane agir. On 


porte donc une main fur fon ventre & fa poitrine, & 


J'autre fous fon dos & fes reins, en forte que tout fon 


petit corps fe trouve compris, autant qu'il eft poflible , 
entre les deux mains. On choifit enfuite l'intervalle de 
deux douleurs , & on change l'enfant de pofition en lui 
faifant faire le demi-tour néceffaire : mais il faut prof- 
crire la pratique pernicieufe des fages-femmes & de 
quelques accoucheurs qui veulent produire le même 


_reffet en appuyant feulement fur le petit baffin ou fur 


une cuiffe ; car la poitrine ne peut être tournée, parce- 
qu'elle eft fixée & arrêtée dans le détroit. Les verté- 


_ bres fe tordent, & l'enfant meurt, ou au moins eft ef- 


tropié. La méthode que je viens de donner pare à tous 


des accidents; il ne faut donc pas héfirerde l'adopter. 


Quant à la tête de l'enfant, elle eft encore dans la ma: 
trice , libre & fans obftacle, par conféquent elle fuit le 
mouvémentque l'on imprime au corps , & elle fe retourne 
fans la moindre dificulré. Lie 
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tion dubras & de l’avant-bras qu'il fera pof- 
fible, & en tirant doucement en avant. Les 
bras étant ainfi amenés en bas (65), 1l tirera 
doucement l'enfant par les hanches; (elles fe- 
rontenveloppéesd’unlinge pourempécherfes 
mains de glifler) mais, fi l'enfant n'avance pas 
promptement & facilement, il faut qu'il glifle 


(65) Cette pratique étoit. celle des anciens ; ils ne 
vouloient pas que l’on laiflat les bras élévés, penfant 
qu'ils occupoient trop d’efpace dans cette fituation, & 
qu’ils rerardoient l'accouchement. C’eft encore celle de 
quelques praticiens diftingués qui recommandent de def- 
cendre les bras de l'enfant, & de les engager dans l'ort 
fice avant que la tête pañle. Cependant, à bien exa- 
miner les avantages & les défavantages de cette pratir 
que ; À crois que les derniers l'emportent fur les autres. 
Pour en être convaincu , il ne faut que faire attention 22 
la dificulté avec laquelle on parvient juiques dans la ma- 
trice, parceque le corps de l’enfant occupe tout lefpace, 
& au danger qu'il court d’avoir les bras luxés ou caflés fi 
laccoucheur ou la fage-femme ne manœuvre pas avec 
la plus grande dextérité. Peut-on douter que ces acci- 
dents ne foient arrivés plufieurs fois? Aufh ne crains-je 
pas d'avancer qu'il vaudroit mieux laïfer les bras dans 
la fiuation où ils font, quand même ils devroient ren- 
dre l'accouchement plus long, foible inconvénient en 
comparaifon des malheurs que l'extrême dificulté. & 
Timpéritie peuvent occafionner. Mais d’ailleurs, il n’eft 
pas vrai. que l'enfant refte plus long-temps au paffage 
quand fes bras font élevés an deflus de fa tête, je vois 
même un avantage dans cette fituation : le cou de ia ma- 
trice ne peut, enie reflerrant, comprimer le cou de l'en 
fant ; de plus, il fe formeun efpace entre le cou de l'enfant 
& fon bras; ony introduit de chaque côté un doigt qu'on, 
appuie fur l'épaule en forme de crochet, & à {a faveur 
on eft bien plus à portée de terminer l'accouchement em 
moins de cemps. | Fr. 
; une 


à LE] Ÿ 


_ <erne tournée vers elle, &:qu'il tâche d'in- 
_-troduire un-doigt, dans fa bouche ; parce 
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lainilé Iong de. fa poitrine, la face irr- 


une. 


ARS 


moyen_il empêchera fa tête d’être. arrêtée 


3 er F .* 
M LSON 


ne 


par de menton: fon autre main doit être ap- 
_pliquée fur fon dos, & un doigt de cettemain 
_æecourbé doit pafler par deflus chaque épaule 
de chaque.côté du cou; alors il faut qu'il tire 
| l'enfant en.avant, en lui faifant faire des pe: 
. tits mouvements de droite & de gauche, juf. 


{ VAN INERRR H 
(66) ef avec raïfon que Burton condamne cette 


p: 


ans Cette fituation. L'art de J'acçoucheur confifte donc 
À D | 
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Voiéi uñé autre méthode ne jai imaginé 
-& que les expériencés répét esime font croite 
étre là meillèure, tañt pour 4 mère que pour 
Penfant: aufli-tôt que des épaulés de celui-ci 
nt franchi l'orifice externe du vagin, {à face | 
| Ltanr tournée vers le dos de la mère, je glifle 
ma main le long de fon dos jufqu'à ce que . 
je: puifle porter un doigt au-deflis dél'épaule 
à coté du cou, en forte qué fon extrémité 
poule la parrie poftéricure de Ja tête alors 
faturellement le‘menton de lenfant fe rap-. 
proche de fa poitriné, & avéc l'autré main, 
je le fais fortir du vagin. Par ce “oyen il 
nya nul danger de luxer les deux côtés de 
la mâchoiré & de déchirer le périnée ;"c'ef : 
Aou je éroïs lui devoir towjours donner. 
la préférence, 8 d'atitant plus qu'elle ne. 
mañque jamais de réuflir fon l'éxécute bien, 
(67): Dans quelques cas; comine je l'ai-déjà 
dits 1 où etobligéde rournerlémeénton 
vers une des épaules jufqu'à ce.que la rére 
ait franchi l'efpace qui eft entre le pubis & 


TS 4 


alors à là détourner un peu, de façon que le vifageres 
garde Jéchancrure ilio-pecinée : ‘quand ‘elle eft ain ï dé- 
tournée, ce-qui fe faic aifément , elle s'engage par l'erk 
es doulenrs & ne rencontre plus aucun obitacle. : 
( 63 1e crois la pétite manœuvre qfie j'ai énfeignée 
préférable à éelle- ci, Au réfte, fi lon frircelle de notre 
auteur, il faut totijours obferver de dérouriér un pen 
Jartêté : ce qui né fie paroit pas fi facile à faire que dans 
de gas on Lon Le fair ‘du menton de l'enfant 


_… 


Y 
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- le facrum (68), & enfuité on le rénét dans 
M fa prémière pofition ; mais cela eft bien plus 
_ difficile à faire quand és piéds'viennent les 
premiers, de di ART utRN de: CANNES v 
” Les autres enfants doivent être tirés par la 
même manœuvre, fe conduifant à l'égard 
du cordon ombilical, comme je Vai prélcrit, 
$. 49, & ne procédant point à l'extraction 
du placenta, lorfqu'il y a encore un enfant 
dans la matrice, afin de ‘prévenir l'écous 
lement du fang trop abondant. : 
Comme les jumeaux ont ordinairement 
_ moins dé volume que les autres enfants , 4 
arrivé fouvent qu'ils naiflent facilemeñt, & 
fans qüé l’on foit obligé d'amener les bras en 
_ €n-bas avec le doigt, comme je Viens dé l'in: 
diquer; ils fortenc dans te cas à, appliqués’ 


cer 


F0 


2 


222  Syfléme nouveau 6 comples 


contre chaque côté de la tête : & même; à 
dans quelques autres cas où il n'ya qu'un en= 


fant, mais volumineux vers la poitrine, 1l 


X 


peut lui étre plus préjudiciable, auffi-bienqu'à 


la mère, fur-tout fi elle a éncore lepañlage 
étroit, d'amener avec force les bras en én-. 


bas, que de les laiffer parallèles à la tête, & 


de les faire fortir dans cette pofition : ce qui 


paroïtra évident. à quiconque voudra réflé- . 


chir fur la manière dont cédent les os de la 


tête, & à la flexibilité dont font douces tou- ‘| 
tesles articulations. $. 48. Car en effet, dans 


le cas dont il s'agit ici, le volume des épaules 


eft en.quelque forte efface de. chaque. côté | 
du coude l'enfant; & celui de fes bras ne 
prendra. pas autant d’efpace que celui de fa 
poitrine. .& de fes épaules, ajouté à celui de 


la main de l’accoucheur (69). | 
6. 57. Ould dit, que sil y a un fecond 


enfant, on s'en appercevra par la continua 


tion-des douleurs de la mère, &laformation 


dé nouvelles eaux. Mais il eft dans l'erreur, 
car jai fecouru une femme pour laquelle j'ai, 


été appellé un temps confidérable après la 


fortie d'un premier enfant; cependant elle 
n’avoit aucune apparence de douleurs régus 


pus 2e oott BON à POTTER PS IMMO ET! : 
.…. (69). Cesraifons doivent être ajoutées à celles que nous 
avons données pour engager à.ne pas abbaifler les bras de 


J’enfant, (not.65.) MirtdS AOÛ à ACPIRSE 
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_ Hières, ni de formation de nouvelles eaux. 
C'eft le cas que j'ai rapporte dans lOé/ery. 


LIT. $. 30: On en peut aïifément rendre rai- 
fon en réfléchiflant fur ce que j'ai dit, $. 45. 
& fur l'expofition que j'ai faite de la ftruéture 
de la matrice; $. 7. car alors on connoîtra 
qu'après la fortie d’unenfant, la matrice, chez 
quelques femmes, a beloin de temps pour {e 
contraéter, pour venir prefler le corps de 
l'autre enfant, & pour forcer les eaux à s'a- 
mañler; ce qui eft abfolument dû à la pref- 
fion de la matrice, & à celle du diaphragme 
& des mulcles abdominaux fur cet organe. 


6. 45. De plus, lorfqu'il renferme deux ju- 


meaux, il arrive fouvent que l’un eft fitué 
beaucoup plus haut que l’autre, & par cette 


_raïifon , lorfque tout eft abandonne à la na- 


ture , il arrive que la femme accouchée d’un 
enfant, eft quelques jours avant de mettre 


. le fecond au monde. Ce cas eft fur-tout celui 


de celles qui accouchent furtivement. On 
{ent aifément quelle doit étre alors la peine 
d’une malheureufe femme qui n’a point d’a- 
fyle, qui redoute de fupporter les fatigues 
d'un fecond accouchement, qui manque de 


tout, & qui fe voit encore affaillie par la fie- 


vre & les autres maux auxquels donne naif- 


fance le placenta dont la corruption aug- 


mente tous les Jours. 
On rapporte des exemples de femmes qui 
F°z 
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ont été grofles dix, onze mois, & mêmeda: 


vantage : mais, par les taïfons que j'ai déjà 


données, 6. 37. & par plufieurs autres; les 


autorités que Je connois font fi foibles que je 


n’en importunerai pas Le leéteur (7o)+ : 


(70) C'’eft l'impoffibilité où l’on eft le plus fouvént de 


déterminer la date précife de la conception qui fait re- 


jetter à Burton les exemples de groffeffes prolongées juf- 
qu’au dixième ou onzième mois & même davantage. Cet 


auteur a, dit-ilencore, plufieurs autresraifons, mais qu’il | 


n’a point expofées. Je me contenterai de faire obferver , 
relativement à la première , que, fi l’inftant de l'impreg- 
nation eft impoffble à déterminer, on n’eft pas plus 
fondé à nier les groffefles prolongées , qu'à aflurer que 
l'accouchement eit fixé au terme invariable de neuf moiss 
car fi l’on peut objeéter à ceux qui apportent des ob+ 


fervations d’accouchements retardés, que les femmes qui 
en font le fujet n’ont probablement conçu que trois fe= 


maines ou un mois plus tard qu’elles ne fe l’étoient 


imaginé, on peut également répondre à ceux qui ofent - 
fixer invariablement le terme de la groffeffe à neuf mois, . 
que telle femme qui, felon fon calcul, accouche à ce ter 


me, peut fort bien avoir conçu trois femaines ou un mais 
avant Le temps où elle a fixé la date de fon impregnation. 


En fuppofant donc qu’il fût impoffble de déterminer le. 


emps où une femme à conçu , il faudroit abfolument 
‘ qué la queftion des naiffances tardives reftât indécife, 


ou au moins il s’en fuivroit , que l’on ne pourroit la. 


décider par le moyen des obfervations. Mais il ef tels 
cas où cette impofñhbilité difparoit, comme celui où 


une femme n’a eu commerce avec un homme qu’une! 


feule fois, & ces cas ne font pas aufi rares que l’on 
voudroit le perfuader : c’eft alors que les obfervations 
jouiffent de toute leur force , & qu'elles doivent fervix 
de guide à ceux qui ont le defir fincère de connoitre la 
vérité. à : M, 1 CNE 1 ERA ON UN 
! La queftion des naiffances tardives a été, comme on 
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6.58. de vais rapporter quelques circonf.. 
 tancesqui peuvent rendre de travail pluslenc 
ou plus ennuyeux, quoique d’ailleurs roue 
foit dans l’ordre. | 


1° ILarrive fouvent que la mère eft dans 


fait, vivement débattue dans ces derniers remps. Les 
ouvrages dans lefquels les partifants des deux fen- 
timents oppofés ont détaillé leurs raifons, font les. 
fources où doivent puifer ceux qui ont à cœur de s’é- 
claircir fur cette matière. Je me permettrai feulement. 


de faire les deux queftions fuivantes. 


cette opinion ne me paroiffent fujettes à aucune objec- 
tion fa 
ou parceque fon meconium le courmentoit , ou parceque. 


fon fang wop. échauffé avoit befoin Fee rafraichi par 
à tu 


# 
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une telle foibleffe qu’elle ne peut faire valoir … 
fes douleurs (71). Dans ce cas, il faut plutôt 
cherchér à augmenter fes forces par desbouil-! 
Jons fortifiants, que par les cordiaux échauf-* | 
fants qui font trop fouvent adminiftrés par : 
les fages-femmesignorantes, & qui occafion- 
nent les pertes, les violentes tranchées .. 


l'air : ces idées & autres femblables font deftituées de 
tout fondement. . L'enfant eft purement paf dans l’ac- : 
couchement & ne contribue en rien à fa fortie; il 
eft.chaffé par la contraétion de la matrice, & cette 
contraction eft excitée par le tiraillement & l’irritation 
des fibres de cet organe parvenues à leur plus haut point 
de développement. Je pourrois entrer dans un détail 
circonftancié de toutes les parties de ce fyftème , quine’ 
laiffe rien à defirer, relativement aux phénomènes qui « 
accompagnent les. différents temps de la groffefle &de 
l'accouchement ; mais il vaut mieux que le leéteur ait re- 
cours au mémoire où il eft expofé. * Les lumières que 
fon illuftre auteur y a répandues ne pourront manquer : 
. d’être très-utiles à ceux qui le méditeront avec foin; » 
un {yftême fondé uniquement fur des obfervations conf- 
tantes.& que chacun eft le maître de vérifier , eft fait pour 
. procurer les plus grands avantages , & pour avoir au- 
tant de partifans qu’il y aura de perfonnes qui le con- 
nOÏtTONT. 1, YA | D LT 
(71) Cela n'arrive qu'à un premier accouchement où 
dans les travaux longs & dificiles. La matrice eft alors 
dans le cas. d’un mufcle qui a beaucoup travaillé, elle 
eft fatiguée, elle fereläche, & il lui faut quelque temps 
_ pour fe remettre & fe contraéter de nouveau. IL n'y a 
point de raifon pour s’allarmer , lorfque la foibleffe ou. 
la fufpenfion des douleurs dépend de cette caufe ; & lorf de 


que d’ailleurs il n’y a aucun figne d’enclavement. .: 


* Mém. de M. Petit D. M: P. für le Méchanifme &-la caufe: 
de l'accouch, à la tête du recueil des pièces rélativ. à la queft, des” 
Naiff, tardives. : 
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8. 132,133; 134. Les douleursdetéte,lafiè 
vre & les maux qui en dépendent (72). Si 
donc, les forcés étant trop épuifées, les dou- 
leurs fort léoères ne fontavancer l'enfant que 
peu ou point du tout, un opiat bien admi- 
iftré eft alors d’une utilité furprenante; car, 
tandis qu'il opère, la femme s'endort, & les 
douleurs ceflent entièrement ; mais, lorf- 
que fon effet eft achevé, elle fe reveilleavec 
une nouvelle vigueur , & fes douleurs, puif- 
fantes par leur force &leur durée, font fortir 
l'enfant en peu de temps. Quoique cette pra- 
tique ne foit pas fort commune, elle paroît 
| cepéndant indiquée par la nature dans le cas 
dont je fais mention; car on obferve conf- 
tamméent, que, quand les douleurs font cour- 
tes & foibles, fi la femme s’abandonne au 
fommeil, feulement pendantun quart-d'heure, 
ou une demi-heure, elle en fort avec un cou- 
rage & une force qui fe manifeftent par des 


(72) Les lavements de vin, de fel, d'urine & autres. 
de cette efpèce, que veulent donner les fages-femmes 
font également pernicieux :.il faut leur en défendre lu- 
fige. Elles font aufli dans l'habitude de frotter l'orifice: 
de la matrice & de l’irriter pour réveiller les contrac- 

tions; il faut câcher de leur perfuader qu'elles doivent 


_ fe tenir tranquilles. Nous blämons à plus forte raifon ces 


accoucheurs ignorants qui ont aufli-tôt recours aux 
inftruments, parcequ'ils s’allarment,; &ne diftinguent 
pas la véritable caufe de la foibleffe ou de la fufpenfion 
des CORP IUS eA0EIDnG SE 08 IP CREMod HE cu 
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douleurs qui font plus puiffantes & qui du : 
rent plus long-temps. Au refte, javertis 
qu'elle doit être dirigée par la prudence & 
la plus fine fagacité (73)... Rs ee 

2.° La conftipation retarde laccouche- 
ment, fi la femme n'a point été à la felle 
depuis une femaine avantle commencement 
du travail, comme cela arrive fouvent ; 
le rectum eft néceflairement rempli d'une 
grande quantité d’excréments, qui soppo- 
{ent au pañlage de la tête de l'enfant. Cer 
accident eft facilement éloigné, lorfque l’on 
a le foin de faire prendre un lavement ou 
deux, sil eft néceflaire, un peu avant l'ac- 
couchement; en forte que les matières f6- 
cales durcies foient forties avant que les 
grandes douleurs fe faffent fentir, +. 

3.2 L'aridité & la conftriétion des parties 
peuvent encore être un obftacle à la déli- 
vrance prompte & facile; car on a trouvé 
chez quelques femmes le vagin fi aride & 
fi rétreci, qu'il pouvoit à peine donner paf- 

(73) On demande fi une femme peut accoucher dans 
cette fufpenfion des douleurs ou même en dormant: 


Nous jugeons que cela peut arriver, mais feulement 
quand l'enfant eft petit, quand il eft déjà appuyé fur, 


les parties génitales externes, & quandces partiesfont 


abreuvées & humeétées. D'ailleurs, quoique la femme. 
dorme, il peut arriver que la matrice fe contraéte un, 
_ peu, ce qui facilitera encore la fortie de l'enfant. Mais 
_ €lle eft impoñhble , fi ces conditions n'exiftent pas. | 
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_ fige à un doigt ou deux. $. 41. Dans ce cas; 
les injéétions huileufes chaudes, tant dans le 
vagin que dansle reclum, produifent les meil. 
leurs effets. ia 7 
… 4 Quelquefois l’orifice de la matrice, épais. 
& dur, ne peut fe dilater, ce qui retarde le 
travail. Alors tout ce que laccoucheur peut 
faire, c’'eft d'introduire un doigt, & enfuite 
un fécond, avec les plus grandes précautions, 
dans lorifice. Mais il ne faut pas attendre 
pour faire cela que les douleurs foient avan- 
cécs, parcequ'alors les membranes &leseaux 
exercent une fi forte preffion contre le con 
de la matrice, qu’on rifqueroic de les rom- 
pre avant le temps convenable. Lorfque le 
doigt ou les doigts font ainfi introduits, on 
dilate doucement l’orifice en les conduifant 
autour de fa furfaceinterne,employantfurtout 
toute l’adreffe poflible pour ne pas le déchirer 
& pour ne pas exciter une inflammation, 
qui le rétréciroit encore davantage par le 
gonflement qui sen fuivroit. Au refte, on 
ne doit jamais avoir recours à cette pratique, 
que lorfque la mère a une perte, ou lorfque 
les membranes font rompues, ou lorfque 
l'enfant eft mal placé, & lorfqu'il ne prefle 
pas fuffifamment contre l’orifice de la ma- 

| trice; car autrement, quoique fafle l’accou- 
cheur, la preflion exercée par la tête delen- 
fan, le dilatera plutôt & avec plus de sûreté | 
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que tout cé qu'il pourroit tenter. $. 1522 | 
5: La préfence d’une pierre dans le cow 
de la veflie ou proche de cette partie, sop- 
pofera encore au paflage de l'enfant, en ren- 
dant plus étroit le paflage qui eft entrele pu- 
bis & le Jacrum. On peut connoître ce cas 
par le roucher, &par ce qu'a éprouve la femme: 
précédemment. Lorfqu'il à lieu, on fait tous 
{es efforts pour faire reculer la pierre, en forte: 
qu'elle permette à l'enfant de s’avancer. 
6.° Par les mêmes raifons, il ne le peut 
encore lorfque la veflie eft trop diftendue 
par l'urme qui ne peut s’écouler, foit que 
l'enfant prefle trop fortement {on cou contre 
l'os pubrs, foit que quelqu’autre caufe bou- 
che le canal de l’urètre. Lefeul remède dans: 
ce cas eft-la fonde; $. 67. tout accoucheur: 
doit avoir foin d'examiner s'il a lieu, pour 
prévenir les maux qui sen fuivroient, sil 
n'y remédioit point. LS 18 
7° L'accouchement eft encore retardé: 
quand le chorion &lamnios font forts & épais. 
$: 23. 47. Ce cas eft aifément connu & 
corrigé par un accoucheur intelligent, qui 
fait lorfque la matrice eft fuffifamment di- . 
latée, & qui agit en conféquence en rom 
ant les membranes; ce qui fe fait ainf : il 
Eee introduire deux doigts entre la face in- 
terne de la:matrice & lefac, les courber un 
peu. vers l'enfant, & poufler l'extrémité du 
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pouce contre la partie du fac qui eftentre 
les deux doigts: les membranes fe rompent 
_aufli-tôt & fans peine. Cette méthode eft: 


_ parcequ'il faut couper ou ouvrir lapartie : 
qui eft le fiège de la maladie. 5 


h } 


donc aifee & beaucoup plus sûre que l'intro-: 
duétion de cifeaux nuds pour couper lesmern: 
branes : cette pratique n'eft que. trop. cc 
munc. On peut-par la même méthode que: 
je viens d'indiquer rompre le cordon ombi- 
lical, quand il eft encore dans la matrice. 
8.?. y a quelques maladies de la matrice! 
&c du vagin, tels que le fquirre ou le cancer ; 
qui, «en empêchant la dilatation; rendent 
le travail laborieux. Ce:cas eft fort trifte , 
j*$ 
9.7 Îl.arrive encore que le:cordon: 6m: 
bilical eft fi court , que l'enfant ne peutavan- 
cer fans féparer le placenta de la matrice, où 
fans rompre le cordon-lui-même, comme je 
Jai vu dans le cas que je vais rapporter. 


PRUTES 6 j AE NOM IOC SAC LES CE LIN 
MS OBSERVATION XI * 


_ En 1741, je fus appellé pour une femme 
‘qui étoit en craväil depuis trente héures ; je 
la trouvai d’abord aufli-bien qu'on pouvoic 
le fouhaiter, d’après ce que j'appris; & 1x cête . 
de l'enfant s'avança pendant quelque remps. 
Mais enfuite, elle s'arrêta pendant:plufieurs 
‘heures fans faire le moindre chemin, J'exa- 


_ Hihai, & je crouvai la tête parfaitement lis 
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bre; püfque ma main pouvoit tourner tout 
autour d'elle. J’examinai enfaire le cou, 
craignant que le cordon ne fût entortillé 
autour de lui; mais il n’en étoit rien, Jecon:. 
lus que l'enfant étoit arrêté aux épaules : 
FA bientôt détrompé en introduifant ma 
main; car je trouvai l’orifice de la matrice 
bien diftendu, & les épaules de l'enfant par 
faitement à leur aïfe. J'imaginai enfin, que 
le cordon ombilical étoit trop court : cette 
conjeéture fe trouva vraie, le cordon étoit 
tendu & arraché au placenta qui adhéroit 
fortement à la matrice : je le rompis; alors 
l'enfant fortic, & immédiatement après je 
urai l’arrière-faix (74). Le cordon n'avoir bas 
plus de dix pouces de longueur, il étoit fort 
dur en quelques endroits , & noueux, com: 
me on dit communément. Depuis, j'ai en: 
core fair deuxautres obfervationsfemblables, 
_aveccerte différence, que lescordons étoiént | 
un peu plus petits.S. 137. On en trouve auffi 


” (74) Lorfque le cordon trop court empêche la for- 
tie de l'enfant, il n'y à pas d'autre pratique à fuivre 
que celle de Burton; car fi l'art ne vient pas prompre- 
_ ment au fecours le placenta fe fépare de la matrice:, où 

. 1 Cordon peut ferompre’à fon infertion dans le placenta, - 
où, ce qui eft le plus ficheux, tout près du nombril, 
KAceôueheun doit, avant dé le rompre, placer l'enfant 
e façon Qu'il puifle aufi-tôt après. le tirer fans obftacle 

Par les pièds;. il doit encore faire la rupture aflez loin 

du nombril pour pouvoir faire aifément la ligature. "| 


de l’art des Accouchemenrs. 333 
LU dans Mauriceau (a), Hildan 
(2), & plufieurs autres. Pan | 
© J'ai rencontré deux autrés cas, où lé cor- 


_ don ombilical empèchoit la naïffance de l'én- 


L 
\ 
ï 


VU 


fant par un défaut tout oppofé; car il étoir 
fi long, qu'il faifoit prefque trois circuits au- 
tour de fon cou. Dans lun, l'énfant vint 
vivant; $.,148. dans l'autre, qui elt le plus 
ficheux , il vint mort. C'eft ce dernier qui 


| fait lé fujet de l’obfervation fuivante. 


pete OBS ER Fruf PL ONv dd. . 


"En 1759, je fus appellé pour une femme 
qui, étoit en travail dépuis un, temps aflez 
confidérable. Touts’arinonça de facon à dome 
her'une bonne efpérance; mais lorfque da 
tête de l'enfant eut pañlé l’orifice de la mas 
trice, elle n'avança plus quoique les douleurs 
de la mère fuflent fortes. On m'appélla alors, 
de trouvai la tête à fon aife; je portaï le doigt 
plus avant, & jé découvris qué lé cou étoit 
ferré par le cordon ombilical : en :confe- 
qüence, Jentrelaçai cette partie du cordon, 
qui s'écendoit depuis le cou de l’enfant juf 
qu'au placenta, dansmes deux doigts les plus 
 voïfins du pouce, & avec celüi-ci je la rom: 


pis. Alors je retirai ma main. La première 
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-sonvolurions dur cordon qui fe ferrent de plus e 
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douleur de la mère fit fortir l'enfant fans au- 


cune difficulté, & aufli-tôt, felon ma prati- 


que ordinaire, jallai chercher l'arrière-faix, 


- (75) Le cas qui fait le fujet de l'obfervation précé: 


dente eft femblable à celui-ci par fes.effets : car l'enfant 


ñe peut également fortir , foit que fon cordon foit réel- 


lement trop court, foit qu’il le devienne en faifant 
plufieurs circonvolutions autour de fon cou. Dans l'un 
& l’autre cas le fecours de l’art eft néceflaire. Dans le 
premier, il confiite à rompre le cordon, il n'y a pas 
d’autre parti à prendre, & l'atcoucheur doit même ache- 


ver cette opération-le plutôt qu'il lui eft poffible. Dans 


le fecond, elle eft aufi quelquefois néceflaire ; il eft ce- 


“pendant telles circonftances où l'on:peut terminer Fac- 


couchement par un autre moyen. | 
; ; - f . À £ 3 , e e L cer 
L'accoucheur doit être d’abord inftruit du: figne 


auquel il réconnoitra que le cordon ombilical eft en - 


ortillé autour du cou de l'enfant. Lorfque ce cas alieu 
a tête remonte aufli-tôt après la douleur, & prefqu’à 
la même hauteur. où elle étoit auparavant, -de forte 
qu'après plufieurs douleurs très-fortes:elle n’a fait-que 
très peu: de chemin. C’en eft aflez pour inftruire l'ac- 
coucher, fi d’ailleurs il a eu foin de s’aflurer que la tête 
n'eft pas trop grofle ; qu'élle eft bien fituée , ‘qu’elle 
eft libre, queïles épaules le font aufli, que le bafin.eft 
bien conforme ;, enfin qu'il n'exifte aucun des obitacles 
qui rendeht-les accouchements difficiles. Les obférva= 
tions. 523,534 54 de Lamotte acheveront d'éclairer {ur 
le diagnoftic de ce cas intéreffant ceux qui voudront lés 


confulter. Cét auteur confeillé d'introduire les mains 


dans le vagin pour conferver à" là tète le progrès qu’elle 


fait pendant chaque douleur, jufqu'à ce qu'il trouve 


l'occafion de la tirer dehors : maïs , outre que cette pra- . 


tique doit caufer de grandes douleurs à la mère , ‘el 
me-paroit encore fujecte à plufieurs-conféquences fä- 
cheufes. Car en tirant ainfi lastète de l'enfant , les cir- 


n.plus 
(as 
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J'ai expofé jufqu'ici, fans émettre aucun 


point important, tout ce qui fe pafle depuis 


Finftant de limprégnation de l'œuf jufqu’à l'ac- 


couchement naturel dela mère:il eft, Je crois, 


autour de fon cou pourront l’étrangler , ou le fond de 
la matrice qui fera obligé de fuivre le cordon pourra oc- 


_Cafionner le renverfement de cet organe , ou , fi le pla- 


centa fe fépare , il s’en fuivra une hémorrhagie funefte 
pour la mère. Je crois donc qu’il eft dangereux de ten- 
ter de tirer l'enfant, qu’il faut au contraire le repoufer 
dans la matrice pour éviter les accidents dont je viens 
de parler , & travailler à débaraffer fon cou du cordon 
qui l’entortille & qui eft le feul obftacle à l’accouche- 
ment. Or, on en peut venir à bout en faifant pañler le 
cordon par-deffus la rête de l’enfant autant de fois qu’il 
fait de circonvolutions autour de fon cou : c’étoit la 


. pratique de Deventer, & il aflure qu’elle lui a réuffi, 


avertiflant toutefois que l’on éprouve plus de difficultés 


dans certaines occafions que dans d’autres ; difficultés 


qui dépendent fans doute de ce que les circonvolutions 


_ du cordon font alors plus ferrées. C’étoit aufi celle 


de Smellie, » Je itrouvai, dit cet auteur dans une de 


: mfes obfervations, le cordon ombilical faifant plu- 


» fieurs circonvolutions autour du cou de l'enfant, &* 


ayant par bonheur accroché mon doigt à la partie 


» du cordon qui répondoit au ventre de l'enfant, je le 


_»trouvai aflez lâche pour le faire gliffer par-deffus la 
y L] / . A e 
tête , je dépañlai de même deux autres circonvolu- 


ptions, & l’enfant vint immédiatement après qu'il fut 
» débarraflé de fon cordon. « Mais l'expérience lui a 


appris que l'on ne pouvoit pas toujours opérer de 
… cette façon. En effet, les circonvolutions du cordon 
… {ont quelquefois fi ferrées autour du cou de l'enfant, 
qu'il n'eft pas poffible de l'en débarraffer. Dans ce cas 
* il n'y a pas d'autre pratique à fuivre que celle de Bur- 


ton : il faut rompre le cordon. Sa méthode pour faire 
cette opération me paroit préférable à celle de quel- 
ques accoucheurs qui fe fervent de cifeaux. 


à propos que je détaille à préfent les malas 
dies auxquelles elle eft fujette dans le cours 
defagroflefle, leur origine, & la méthode pro. 
pre à les guérit -c'eft ce qui fera le fujet de 
la feconde partie de cet ouvrage. b 
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‘Fin de la première Pare. 
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h SECONDE PARTIE. 
Des Maladies des Femmes groffes: 


6. $ ni a les maladies auxquelles font 
fujettes les femmes enceintes; les unes font 
| dues uniquement à la fuppreflion du Aux 
| menftruel; les autres au mouvement & au 
volume du fœtus, de l’arrière-faix, & des 
(ETS CREER | Hg 
| N°71. Les vomiflements; la perte d’ap- 
pétit; les naufées; les foiblefles; les verti- 
| ges; les douleurs de l’eftomac, des aînes, des 
, reins, des mammelles ; la gêne de la refpi- 
| ration , & la toux, dépendent de la première 
| 
| 


| Caufe, Tous ces accidents ont coutume de 


Q 2 
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_ ceffer vers le troïfième mois ou plutôt; & 
de faire place à ceux du fecond ordre (76): . 
Alors pr revient pendant un temps; 
quelquefois même il paroït augmenter. ' 
N.° 2. Les vomiflements, la gêne de la. 
refpiration & la toux, font encore des effets … 
dela feconde caufe (77), qui donne princi- 
palement lieu à lincontinence & à la fuppref. 
fion des urines, ou à la difficulté d’uriner &« 
d'aller à la felle; à la conftipation; aux dou- 
leurs du dos & des aînes; aux varices; aux 
hémorrhoïdes , & aux enflures des jambes; . 
des cuifles & des parties naturelles (78). 

_ 6. 60. Les vomiflements $. 59.n.° 1. pa-m 
roiflent dépendre de différentes caufes quim 
exigent différents moyens de guérifon. 

r.° Ils peuvent être excités par une dif" 
tention trop grande des vaifleaux fanguins:" 


(76) Il faut encoré mettre au nombre des incommo-" 
dités qui affligent les femmes dans les trois premiers 
mois de leur groffefle, l’odontalgie ou le mal de dents, 
& les dévoiments. 0 
. (77) Ces accidents arrivent le plus fouvent dans le. 
fecond temps de la groffefle, c. à d. dans le quatriè-… 
me, le cinquième & le fixième mois. Il faut y join- 
dre les maux de tête , les bluettes, les étourdiflements, 
les tintements d'oreilles, les faignements de nez, l’é-" 
lévation & la douleur du fein , & le crachement de fang 

(78) Ces accidents aufli-bien que les crampes, les en- 
ourdiffements, & la difficulté de marcher, arrivent! 

e plus fouvent dans les trois derniers mois de la. 
groffefle. 


Dsl 
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car alors les nerfs fe trouvent tellement com- 
primés, qu'ils occafñionnent ce mouvement 
convulfif du diaphragme; de l’eftomac, des 
inteftins, & des mulcles abdominaux, que 
nous-appellons vomzffement. 

2.° Ils peuvent l'être encore par les réfi- 

dus des aliments mal digérés, foit qu'ils aient 
été prisenunetrop grande quantité, foitqu'ils - 
aient un caraétère trop acrimonieux, Car 
alors, la digeftion fe faifant imparfaitement, 
ils s'aigriflent & irritent l’eftomac qui entre 
en contraétion, & fe débarrafle de tout ce 
qu'il contient. Le goût acide & les rots ai- 

. gres font aïfément reconnoitre cette caufe. 
Celle-ci, ou l'autre, ou toutes les deux; {ont 
communément celles qui provoquentile vo- 
miflement dans les deux, ou peut-être dans . 
les trois premiers mois de la groflefle...: =: 
_ Mais il peut encore reconnoître pour 
caufe, la trop grande extenfion de la ma- 
trice, $. 59, n.° 2. qui, fur-tout chez les 
femmes dontles os, formant la partie infé- 
‘rieute de la cavité hypogaftrique ; rentrent 
trop.en dedans, ou dont on dit communé- 
_ ment, gw’elles n'ont point de hanches, $'é- 
ève très-haut dans la cavité de l'abdomen, 
_ tellement que leftomac eft comprimé par 
_ la tête de l'enfant, & que le mouvement 
périftaltique des inteftins eft interrompu : 
“gene compreffion eft d'autant plus forte que 


L a 
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“les mufcles abdominaux ne peuvent ; niééder 
ni s'étendre auffi ficilément vers leur origine 
‘ou léur point d'infértion que vers la région 
orbitale, : 508 aoiubit euatse 1 
_ La première caufé cède: ordinaitement à. 
La faignée: Quant at temps -&'À la manière 
de la faire, Voyez dépuis la 62136: ‘jufquà 
a'5 142. nclifivèmient. "100 13e 
- La féconde caufe fera enlevée par le ré-w 
gimé Convenablé; ainfi les fubftances dont . 
à fémime fe noufrira feront d'une nature an- 
t-äcide ; elle’ fera ufage des doux aromati- 
ques; des abforbants 8° des’ ftomächiques 
égérement ftimulañé(9). Mais ff lacrimo- à 
nie eft d’une ‘näturé'alcaliné ! Comme lorf. ; 
“äélés vomifleménts font rendre él bile, v 
‘ééc? 1e régimc'ne doit plus être le même, 
& les“aliments doivent être Choifis dans la 
fe dés acides: DIOSHS ANS AT SEINE" 00 
“Sotshob Hoûnssxs: sb: 


+ 


: é à. \ 
n'a D'ELLES TE : 
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HE SCC. Li trot CS St 3000 23m 
72). .Les infufions aromatiques & antifpafmodiques » 
pee ‘alors’ tre données avec avantage. Tl'né faut 
-Poiatinpermettre des fomachiques ‘trop échauffants. 
2e tes ferueinendes cui le font, en -éteignang Phys 
ieurS fois un fer. rouge dans l’eau, font,très-bonnes: 
«pour € en la fabiire desiprémières voies’ eft'bèn… 
ae er M à rhubarbe, ‘ou 
LR ES  EIA e féné.: il eft mieux de préférer ces re- 
FHRGES Alta Cafe 8 roue Les IPrape GE € 
: tailles one bicu HD Les Vnibeue done lait Coupé | 
os aie | eux de Hal def fc ou de Roses; c'eft 
Ge. di 
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+ Quelquefois les vomiflements peuvent 
tré avantageux , en ce qu'ils rejettent une 
partie de la nourriture : d'où il paflera une 

‘moindre quantité de chyle danses vaifleaux 
 ‘fanguins , qui par conféquent feront moins 
‘remplis & moins diftendus : quoiqu'il en {oit, 
je confeille fort à toute femme grofle, de 

révenir cet accident autant qu’elle pourïa; 
à caufe de l'avortement dont il peut deve- 
‘nir la caufe, $. 12, 132. &c. (80) 


(2 / 


TZ 
(80) Burton a raïfon de confeiller aux femmes groffes 

de faire en forte que leur vomifflement ne dure pas quand 
‘elles rendent leurs aliments; car en effet il eft à crain- 

‘dre, fur-tout s’il pañle le quatrième mois : illes fait mai- 
_grir, & il peut les.faire avorter ; en privant.le fœtus 
de la nourriture qui lui eft néceffaire, ou, en lui en- 
voyant de mauvais fucs. Mais le vomiffement de matières 

-pituiteufes le matin & à jeun, eft vraiment falutairets 
1l diminue la pléthore , 1] évacuetles matières CrueS ; 


mal-cuites & mal-digérées , qui, .en pañlant dans les 


fecondes Voies, auroient été nuifibles à Penfant :-de 
plus ; par lemouvement qu’il excite, 1 fecoue douce- 
‘ment la: matrice & ranime la circulation dans les petits 
| vaifleaux. Il eff d'expérience que les femmes qui 
‘éprouvent cette efpèce de vomiffemént, s’en portent 
mieux, par la fuite : c’eft ainfi que Pont obfervé Lamotte 
Mpiuleurs ARS nn mr lipro :OrtA 
2 pour faire ceffer le vomiffément par lequel les fem- 
mes groffes rendent leurs aliments. & qui devient 
dangereux par ‘fa trop longue durée; ce n'eft point à 
* Fémérique qu'il faut avoir recours , l'aphorifme vomitus 


womitu curätur: n'a:point lieu en. cette.occafon ; Fée r 
1fles. 


ñ 


tique peut faire périril’enfant parles violentes fecot 


‘qu'il excite., On-doit-régler le régime; ne donner à la 


femme que des RO à & en petite 
| K # 
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Le vomiflement qui dépend dela com: 
preflion de la matrice fur leftomac, ne fe 
guérit que par l'accouchement. Tout ce que |! 
Ja femme à à faire, eft de fe tenir, le plus | 
‘qu'il lui eft pofñlible, dans une fituation ver- | 
.ticale, & de très-peu diftendre fon eftomac: | 
par conféquent; elle doit prendre très-peuw | 
d'aliments & de facile digeftion; mais elle | 
pourra en prendre plus fouvent pour fe dé- | 


dommager de la petite quantité à laquelle. ! 


4 


elle eft obligée chaque fois de fe reftreindre. | 


KA 


OBsSERVATION XII 


Je fus appellé dans le mois de mai 1749, 
pour voir une femme, qui, difoit-on, avoit 
Un, gonflement fort dur au creux de l’efto- 
mac, & qui ne. pouvoit fe tenir couchée. 
Elle étoit dans le dernier mois defagroflefle. … 
Je trouvai la tête dé fon enfant aufli élevée 
que lapophyfe xiphoïde; elle vomifloit fre. 
quemment, fur-tout fi elle mangeoiït quel. 
qu'ahment folide, ne fûtil gros que comme 
une noix. En confequence, je lui ordonnai 
de ne prendre pour nourriture que de là 


quantité : d’ailleurs ; élle pourra faire ufage des légers 

ftomachiques ; de quelques: eaux ferrugineufes , :& des 

‘purgatifs minoratifs adminiftrés de temps en temps :les … 

‘lavements font encore falutaires, parcequ’ils déterminent 
parceq 


par en-bas les humeurs fuperflueser::: 2 à 
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Soupe, ( & tout ce qui fe mange à la cuil- 
“ler; comme la panade, &c.) & un léger opiat 
“pendant deux ou trois nuits. Elle obferva 
cerégime, & elle atteignit fon terme, n’ayant 
que de temps en temps quelques légères en- 
vies de vomir. J’avertis fes parents que, la 
tête de l'enfant étant fi élevée & exerçant 
une fi forte compreflion , jefoupçonnois que 
fon accouchement ne feroit pas naturel, 
parcequ'il n'y avoit pas aflez de place pour 
permettre à la tête de faire le rmouvement par 
Mel elle devoit être portée en bas vers lori- 
fice. Mon prognoftic fetrouva vrai:car,ayant 
été appellé , je trouvai l'enfant qui préfen- 
toit les fefles; mais j'allai chercher fes pieds, & 
je les fis fortir fans peine. Il étoit vivant & 
fort. Le fac ne contenoit qu'une petite quan- 
cité d'eaux. La mère n’éprouva plus aucune 
incommodité. A ERE HR 
6.61. L'appétit eft fort fouvent, ou même 
ordinairement dépravé dans le commence- 
_ ment de la groffefle : c’eft qu'alors les vaif- 
feaux diftenduscomprimentlesnerfs, &s'op- 
‘pofentà leur aétion par laquelleils excitent la 
fenfation de la faim. Le défaut d’appétit 
‘peut encore. provenir de ce qu'il ne {e fait 
‘qu'une petite difipation des humeurs dont 
Tes vaiffeaux font remplis; çar en effer la na- 
ture ne peut annoncer un grand befoin de 
réparer, puifque , d'un côté, l'enfant con: 
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Lomme peu, :& que d’un autrecôté, la mère 


‘paroït tranfpirer moins qu'à l'ordinaire , ce 


qui femble prouvé par Pafloupiflement & 


l'engourdiflement dont les fémmesenceintes 


#é plaignent fifbuventiros ce Perepitons bis sr 
:| Cet’ accident fe guérit en enlevant, la 
caufe par la faignée, par lufage des aliments 
de facile digeftion ; des doux aromatiques, 
&t des légers ftomachiques (81). 


(81) Toutefois, il ne faut pas trop infifter fur les remèdes 
pour rappeller l'appétit des femmes grofles. Le dégoût 
qu'elles éprouvenralors a été fagement ordonné par la na- 
ture sc'eftagir contre fon intention que de faire tous fes ef- 
® forts:pour le détruire. En effet, ce que confomme l'en- 
ant les trois preérniers mois meft pas ‘en raifon de'ce 


Qui’ étoit évacué par les règles s par: conféquent;; fila je 


pe passe autant au commencement, de fa grof- 
efle qu'avant fa conception , la pléthote deviendroittrop 


confidérable ‘&'auroit des fuites funéftès. If faut queles 


médecins refpeétent la prévoyance de la nature. Au bout ! 


de quatre, mois l'appétit reviendra , parceque l'enfant 
confommerd davantage. FACE SE 1, 
“SNon-feulémentiles femmes groffes perdentleur appér 
tiés-mais encore il. fe! déprave quelquefois ;» de forte 
welles défirent manger de la craie, du charbon, de Ja 


“cendre, où quelqu'autre chofe femblable.- Tout appétit 


dépravé s'appelle picas. Il nya communément que-les 
jeunes femmes quiy foiene fujertes, Il n'eft pas dange- 


reux en foi, cependant il peut être ‘de quelque confé- 


quénce par les fuites , parceque les ‘fucs s’airèrents 6e 
parceque la femme-eit en proie à l'ennui:& au chagrin, | 
furtout fi on dsnpèche de contenter, fes envies : auf 


ré 


FE qu'il faut éviter de la contrarier“toutes! les fois 


e Ge qu'éllé demande n’efbpas-déverminément nuifible. 
Gela, vaut mieux que de la chagrines par ph refus op 


4 


niâtre. Au relte on peut travailler aenlèver les caufes 
P 


” 
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ni 22 Quelques femmes ‘éprouvent des 
#oibleftes dans lés deux ou trois premiers 
mois de leur groffefte. C'eft ordinaitément le 
matin, lorfqu il y a long- temps qu'elles n’ont 
mangé. Ces foibléfles. peuvent occafionnér 
l'avortement. $. 139. Mais la nature attentive 
paroît leur indiquer le moyeh de les préve- 
mr; Ceft de prendre aufli-tôt qu'elles s'é- 
veillent, ou deux ou trois heures après tout 
au plus, une foupe ou quelqu'autre ali- 
ment analogue 2 à celui-là. J'ai toujours vu 
cette, pratique bien obfervée être de la 
‘plus grande utilité, Elles peuvent, fi elles 
|véulent, “mettre dans cette foupe quelque 
À fübftance aromatique , ftomachique & fti- 
 mufante. Il-eft évident par la petitefle du 
| cpouls; que ces foiblefles ne font que la di- 
-Mminution des Moüvements du cœur, , laquelle 
dépend, ou. de..ce que les veines n'appor- 
 teñt. pas aflez de fäng à cet organe ;' où de 
RCC. que 15 artères GOPQUteS, RE AGE ER 
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Le Fr 19, évacuér nr, bare 20! aie lprande 
te qui eft la caufe principale ; indication à 
n aqüelle On fatisfait par les antifpafmodiques, Mais, avant 
è ‘de les adminiftrer, il eft eflentiel d'avoir: Mettoyé les 
prémières voies : “ainf lon commerce par donner un 
| “Purgatif doux, & le foir on fait prendre uni “petit cal- 
“mant. La thériaque nouvelle eft ce que Ton peut donner 
mieux. L'ufas je dés eaux minérales de Vét#ÿ join 
lantés ime, fuffit fouvenc, pour mettre finaux ppéties b re 
"fatres des fermes LORS, subah, 


” 
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pas, ou enfin. de ce que fes nerfs ne sac- 


quittent pas de leurs fonétions. Le moyen 


que je viens de propofer remédie à tout cela, 


Aurtout fi l’on y joint Pufage des cordiaux | 


convenables pour ftimuler les vaifleaux. 
5. 63. On dit que les femmes ont dés ver- 


tiges, quand les objets qui les envitonnent 


leur paroiffent tourner autour d'elles. Fré- | 


quemment ils font accompagnés du trem- 
blement des membres. Ils peuvent dépen- 


dre ou.de la trop grande quantitc de fang . 


qui comprime le nerf optique &le cerveau, 
ou de la trop grande vifcofité de ce fluide. 


La faignée adminiftrée à PEOpos , remédie 
à l'une & à l'autre de ces deux caufes (82). 


(82) Les vertiges, les maux de tête ; les bluettes, les 


…. 
Dre 


+. 


tintements d'oreille, procèdent, de la même caufe , & : 


# 


n’ont pas feulement lieu dans le commencement de la : 


-groffefle ; maïs encore dans fon-milieu. Ces.-accidents 


méritent toute l'attention du-médecin., parcequ'ils peu- . 


vent être fuivis de l’apoplexie. Si l’on examine le pouls 
des femmes lorfqu'elles les éprouvent ; on le trouve 


ES , lourd & rebondiffant. Celles qui font grafles, à 
Tanguines, & qui ont le baflin petit, y font plus fujettes … 


.que les: femmes fèches, & qui ont.le baflin grand & 
ÉVALUE Tai | | 2e ANA 


Ces:accidents arrivent encore d'autant plus dans le 
milieu de la grofleffe, que les dégoûts font ceflés. Il, 
arrive même fouvent que les femmes ont alors un très. 
_grand appétit 5 elles font même voraces , & l'on ne peut”. 
.les raffafier. La très-grande quantité d'aliments qu'elles. 


$ 


. prennent augmente confidérablement leur pléthore : ra 


.ce qui fait qu'elles font menacées d'apoplexie. Pour la, 


prévenir, À faut les diffraire & leur donner de bons al 


a 
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” $, 64. Si les douleurs de leftomac fontac- 
_ Compagnées de rots acides, elles font dues 
. aux aliments qui tournent à l’aigre : dans ce 
cas; il fauradminiftrerles remèdes que j'ai pref. 
crits dans la $. 60. n.° 2. Mais quelquefois 
elles dépendent de la diftention exceflive 
des vaifleaux, laquelle eft due, ou à la plé- 
thore ou à la preflion de l'enfant fur l'aorte 
defcendante. Dans le premier cas, la nature 
indique la curation; c’eft de diminuer la quan- 
üté du fang : dans l’autre, il faut que la 
femme fe tienne couchée le plus qu'elle peut 
. fur un côté ou fur l’autre. Je rendrai raifon 
. des douleurs des mammelles, $. 139. & des 
. remèdes que l’on doit y apporter. 6. 163. 
_  $. 65. Il n’eft pas étonnant queles femmes 
. grôfles foient fréquemment tourmentées par 
la toux, & qu'elles aient la refpiration gé- 
a —_—.—_—_—_—_—_—_—_—_—_—_—_—_—_—_ 


ments, mais peu nourriflants, afin que l’eftomac foit- 
fatisfait fans trop augmenter l'abondance des fucs ; mais 
file mal continue , outre la faignée que Burton confeille 
avec raifon , il eft bon de lâcher le ventre avec un peu 
d’eau de pruneau, avec un peu de cafle , ou autres remè- 
des femblables , ou de recommander l'ufage des lave- 
. ments pendant une quinzaine de jours. Enfin le médecin 
ou l’accoucheur ne doit pas oublier qu’il n’eft rien de 

fi facile que de prévenir l’apoplexie chez une femme 
. grofle, mais auf qu’il n’eft rien de fi difficile que de 
l'empêcher lorfqu'on s’y eft pris trop tard; la pléthore 
_s’augmente de plus en plus, les vaiffeaux gonflés outre 
- mefure fe rompent, & la femme tombe comme frappée 
de la foudre. | | 


{ 


Fr 
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née, même dans le commencement. en | 
groffefle, fi leurs poumonsne font pas bons, | 


& fi elles font fujettes aux attaques d’afthme: 
parceque les vaifleaux de tout le corps font 
néceflairement remplis parunefurabondance 


de fang, puifque fa quantité n’eft diminuée | 
d'aucune façon, & puifqu'il n'y à aucune : 


évacuation qui fupplée à celle des règles; 
les véficules aériennes du poumon font donc 


néceflairementcomprimées, & elles ne peu- 


vent fe déployer avec aïfance, en même 
temps que les vaifleaux, qui portent le fang 


dans les intercoftaux & dans les autres par: « 


% 


ties qui fervent à la refpiration, font fur- 
chargés. La faignée rémédie efficacement 


à la dypfnée qui reconnoit pour caufe la plé- É 


thore; mais celle qui eft due à l’extenfion 
* de la matrice, ne cède à aucun remède, il 


n’y à que l'accouchement qui la fafle cefler. | 


Quoi qu'il en foit, la femme doit fe tenir dans 


le plus grand repos poflible; parler le moins. 


Je 


, ÿ . . e : | 
qu'elle pourra; prévenir là conftipation par 


les lavements, & s’abftenir entièrement des 


plaïfirs de l'amour (83). u 4 


: k.. 20 

(83) La toux des femmes groffes n’eft d’aucun dangerfi 
elle eft paffagère , & fi elle eft due à l’extenfion de la ma- 
trice ; mais celle qui eft opiniâtre , qui eft due au mau- 
vais état des poumons, ou à la pléthore , peut avoir des 


fuites ficheufes ; elle enlève le fommeil, & produit … | 


quelquefois l'avortement par les vomiflements qui fur- 
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76. 66. Les accidents qui dépendent de la 
feconde caufe, $. $9. n.° 2. font bien {uf 
ceptibles de quelque foulagement, mais ra- 


_ viennent & qui tendent à décoller le placenta. La toux 


eft fèche ou humide ; la toux humide eft plus rare & 
beaucoup moins dangereufe ; la toux fèche eft plus à 
craindre. | 

La faignée confeillée par Burton doit être mile en 
ufage : il eft effentiel de régler le régime : les aliments 
doivent être légers. Le lait , quand il pañle bien »; 
un excellent remède ; on le coupe avec l'eau d'orge , ou 
avec les eaux minérales de Forges , de Paflÿ. Les plantes 
légèrement béchiques font encore falutaires ; mais il ne 
faut pas infifter , à l'exemple de quelques médecins , fur 
les bouillons peétoraux, les potions huileufes , les /oock 


_ & autres remèdes femblables ; ils gâtent l’eftomac fans 


guérir la poitrine ; bien plus , ils ne fe digèrent pas , ils 
> _* Q : A . ä 

s'aigriflent, & les:fucs âcres qui en proviennent augmen- 

tent encore la toux en pafñlant par les poumons. Les 


abforbants valent mieux. Si le médecin reconnoit que 


la toux fèche & opiniâtre dépend du vice de l’eftomac, 
ce qui arrive fouvent, il peut l'enlever par quelques 
légers purgatifs. | ira 

Quelquefois auff les femmes groffes crachent du fang. 


. Le médecin a deux chofes à confidérer avant de porter 
. fon prognoftic fur cet accident. Il reconnoit une caufe 
| antérieure à la groffefle, où il en dépend abfolument. 


Le premier cas eft plus à redouter , car il eft certain que 
le crachement de fang qui dépend de la groffefle , n’a 
prefque jamais de mauvaifes fuites, pourvu que la femme 
ufe d’un grand régime. Le fang qui fort eft noir, ou il 
eft rouge & écumeux. Dans le premier cas, c’eft un 
fang d’expreffion , il n’y a rien à craindre. Dans le fe- 
cond cas, c’eft une véritable hémoptifie , & il faut y 
remédier promptement par les faignées, les incraffants 
& les légers aftringents. 

Le faignement de nez eft encore un accident du milieu 
de la groffefe ; il eft excité par la même caufe , favoir 


4 
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rément d'une guérifon parfaite, jufqu'à ce 
que l'enfant foit forti de la matrice. L'in- 
continence d'urine eft due à la compreflion 


a —— 


la pléthore ; lorfqu’il eft modéré , il faut plutôc le re- 

arder comme une crife favorable que comme un acci- 
Het dangereux : c’eft un moyen donné par la nature 
elle-même pour diminuer la pléthore ; quand il arrive , il 
faut le favorifer en mettant la femme. dans une pofture 
convenable , en baffinant le nez avec de l'eau chaude, 
du bouillon , & en pinçant un peu les narines , afin que 
rien ne s’oppofe à la fortie du fang ; mais s’il dure trop 
Jong-temps, il devient maladie, & il peut exciter des 
convulfions par le grand vuide qu'il occafionne. On doit 
donc dans ce cas travailler à l'arrêter , en faifant coucher 
Ja femme la tête élevée, & en baflinant le nez avec de 
Veau froide ; mais il n’y a pas de meilleur remède que 
la faignée : il ne faut injeéter dans le nez ni eau de vi- 
triol , ni eau alumineufe ; ni eau de Rabel ; couscesre- 
mèdes font tropirritants. En fuppofant que le faignement 
de nez ne cédât point aux remèdes ordinaires , on pourroit 
employer l'eau de plantain ou, tout au plus, l’eau de 
Rabel dulcifiée 3 mais il eft rare qu’on foit obligé d'y 
avoir recours. 

Je vais ajouter quelques remarques relatives à l’odon- 
talgie & au dévoiment , deux accidents qui arrivent quel- 
quefois dans les trois premiers mois de la groffefie , & 
que Burton a pañié fous filence. 

Ty a des femmes qui font fujettes au mal de dents 
dans le commencement de leur groffeffe.. Je crois qu'il 
en faut chercher la caufe dans les crudités qui s’amaffent 
alors de toutes parts, & quelquefois jufqu'à ce point; 
que telle femme qui, avant fa eroflefle ; avoit toutes les 
dents blanches & belles , les a, après l'accouchement; 
jaunes & gâtées. Lorfqu'une femme grofle à mal aux 
dents, la dent eft cariée , ou elle ne left pas: le mal eft 
fupportable ou il eft très-grave. Si le mal eft fuppor- 
table , que là dent foit cariée on qu’elle ne le foit pas» 
il faut Ja laifler, ne s'agit que de diftraire la une | 

[ei 
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de cet organe fur la veflie : en conféquence; 
l'urine ne.peut.s'y amafler & elle en fort à 


chaque. inftant, La fuppreflion eft produite 


afin qu’elle penfe moins à fon mal, & il ceflera:de lui: 
Même au bôut dù troifième mois, Mais il eft des dou- 
leurs vives & infupportables qui troublent le forameil , 
dépravent l'appétit, & font jetter {es hauts cris : celes- 
à font de Cénféquence ; il faut examiner la bouche , & 
S'il s’y trouve üne dent câriée, il faut l’arracher. Les 
dentiftes n'aiment pas à faire cette Opération chez une 
femme enceinte. Ils ont raifon.fielle eft délicate : dans 
ce cas il faut fe contenter de pallier le mal en imbi- 
bant la dént plufieurs fois le jour âvec l'eflence de ca 
nelle ou de gérofle. Le mal une fois pailé , il faut faire 
enforte qu’il ne revienne pas ; ce que l’on obtient en 
* continuañt lès Mèmes remèdes, où en plombant la dent à 
- S'il eft poffible, pour empêcher l'air extérieur d'y péné=: 
trer., Apres l’accouchemeñt on peut en füreté la faire 
arrachér , fi là femtne y confent ; mais fi elle eft forte 
 & vigôureufe , on peut ne point attendre ce terme, & . 

faire l'opération pendant la ercfefle. FA Rep" 

Le dévoient eft une excrétion de matières: liquides 
par le fondement. Les femmes groffes y font fujettes * 
_ Ja caufe éft là fäbuïrre amañlée dans les premières voies à 
& cette faburre eft lé produit des mauvailes digeftions : 
cette caufe eft aufi celle des tranchées & des coliques 
qui précèdent & accompagnent lé dévoiment. S'il n& 
duré qué quelques jours, c’eft moins une maladie qu'une 
crife favorable ; c’eéft ce qu’on appelle un bénéfice de 
ventre, il n'y à rién à fairé ; à moins qu’on ne donne quel- 
qu'adouciffänt, pouf fâtisfaire les femmes qui veulené 
abfolüment faire des femèdes. Mais fi après fept ou huit 
jours pafés il dure éncote ; fi d’ailleurs il trouble entié: 
tement lé fommeil , il fiut férieufement pénfer à y re- 
médiéer , pâïrcequ’il produitoit l’âvoitement, én privané 
le fœtus dés fucs deftinés à le nourrir. | AN x 
… Loffqrie le dévoiment dégénère en flux dylentérique , il 
eft encore plus à craindre ; non qu'il fruftre davantage lé 


es 
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ar la preflion du même organe fur le cou 
de la veffie, d'où l'urine ne peut s'écouler. 
Rien ne peut apporter du foulagement dans 


fœtus de fa nourriture, mais c’eft qu’il eft accompagné 
d’épreintes , de tenefnes, qui feront entrer en con- 
traction la matrice voifine du redum ; concraction dont 
l'effet fera de comprimer l'embryon , & de plus , de 
détruire la communication établie entre lui & la mère, 
en rompant les petits vaifleaux qui portent les fucs de 
Ja matrice au placenta. TE 
“Il faut avant tout régler. le régime pour guérir le dé- 
Yoiment des femmes groffes. Elles n'uferont d'aucun 
aliment indigefte ; les viandes blanches, le ris, la crème 
de ris, le gruau , & autres fubftancés femblables, font 
celles qui leur conviennent le plus. Leur ventre doit ! 
être tenu très-chaudement : en conféquence il fera à 
propos de leur faire porter une ventrière faite avec une » 
peau de lièvre ou de lapin. Quant aux remèdes , il faut 
avoir recours à ceux qui font capables de chañffer la fa- 
burre , c'eft-à-dire aux purgatifs : il eft bon de les conti- à 
nuer long-temps. Le méchoacan, le féné , la rhubarbe, 
le catholicon double , font lés meilleurs que l’on puifle 
adminiftrer. Avant de purger on ne donnera pas les dé- 
hayants trop long-temps , parcequ en étendant la faburre 
ils la font pañler dans les fecondes voies. Si aprés trois 
ou quatre purgations le dévoiment perfifte encore , on 
paflera aux ftomachiqués. Enfin l’on ne viendra que très- 
tard aux aftringents , parcequ'ils augmentent Ja fénfbi- 
lité; mais fi l’on étoit obligé d’y avoir recours, ce qui 
fera très-rare , car le flux, foit diarrhéal, foit dyffenté- 
rique , cède ordinairement aux autres remèdes , il ne fau- 
droit donner que ceux qui ont une force modérée, tels 
que la mille-feuille , le diafcordium , ou Le diaprun à la 
dofe de fix gros, üne once tout au plus. Le lait peut 
être donné avec le plus grand fuccès dans le dévoiment, 
& même dans le flux dyflentérique des femmes grofles : 
elles peuvent le prendre par la bouche & en lavement. 
C'eft ainfi que le confeille Mauriceau , & il aflure qu'il a 
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ges deux cas qué cé qui énlève la preffion : 
or, 1l y a deux moyens que la femme peut 
employer; lun, de porter un peflairé; lauz 
tré, de fe tenir couchée (84). Mais ce der: 
mer n'apporte qu'un fouligement momenta- 
rt d sfr É FE Le : : Gus du D 23 «4 ; 
ne; parceque, lorfque la femme fe lève : 
la matrice rétombe & exerce la méême-pre£ 
fon. Tout cela paroîtra encore plus clair; 
fi l'on confidère que le cou de la veffie 
_ adhère au vagin , d'où, par l'effet de l'expan- 
fion de la matrice, éllé eft dans limpoifi=: 
bilité de retenir beaucoup d'urine : que lorf 
que la matrice monte dans la cavité de 
l'abdomen, elle comprime les reins & les 
urétères ; & que, comme il n’y a qu'une pe- 
tite quantité d'urine dans la veflie, elle Y 
féjourne quelquefois long-temps, y devient 
guéri par ce rernède des femmes qui n’avoient pu être 
{oulagéés par aucun autre moyen. On fait que le lait 
ne paffe-pas quand il y à fièvre ; cependant fi les ahtreg 
remèdes ont été effayés en vain ; il faut éprouver celui 
là , en le coupant avec une eau ferrée, ou quelqu'eau 
minérale ; & je crois Que Mauriceau à raifon de con- 
damner un médecin qui > parceque ce fymptôme exifà 
toit, fut d’un avis contraire au fien, & défendit le lait à 
üne femme groflé tourmentée d’un dévoiment depuis 
Mione-tetops: DA SE AR ar: 
(84) Si l’incontinence d’ufirie n’eft pa5 cénfidérable ; 
| cette précaution eft fufifante. Il faut obferver que la 
femme ne doit pas fe tenir couchée fur le dos ; maïs 
tantôt fur un côté, tantôt fur l’autre: Par cette fituaz 
ton; la veflie ne fupporte plus tout le poids de la ma: 


ticer L 
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foit Âcre, emporte le mucus qui tapifle fa 
furface interne , l'irrite & la corrode au point 
d'exciter des envies fréquentes d’uriner (85). 
Les mêmes caufes donneront lieu, encom- 
primant le reclum, à la difficulté d'aller à 
la felle & à la conftipation , auxquelles on 
remédie par les mêmes moyens. Il eft en- 
core évident, que, plus les excréments fe- 
journent danslesinteftins, plusils deviennent 
durs; or, les femmes enceintes ne peuvent 
par l'infpiration longue & continuée, ufer de 
Îcur force ordinaire pour les pouffer par en- 
bas & les faire fortir; nous devons donc fen- 
tir la nécefité de leur faire prendre desla- . 
vements, dès qu’elles ont paflé un feul jour 4 
fans aller à la féllé. Le #4 
© 6. 67. La diftention de la matrice occa- 
fionne aufli fréquemment les douleurs de la 
poitrine, des reins, des aînes , de l’eftomac 
& des mammelles, par la compreflion que 
fouffrent les reins, la veflie, &c. ce qui 
vient de ce que la matrice reçoit fes nerfs 
de la paire vague qui envoie des branches 


(85) Une petite faignée & l’ufage de quelques lave- 
ments peuvent produire un très-bon effet en rendant l’u- 
rine moins âcre. Si l’incontinence eft accompagnée de 
cuiflons, de démangeaifons, 1l ef bon de frotter les 
parties avec la pommade de concombre, le cérat, ou 
fimplement avec un peu d'huile , de beurre frais, ou on 
les bafline avec quelque décoction émolliente, 
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à ces autres parties, & de ce qu'une partie 
du nerf ne peut être comprimée fans que 
l'autre foit affeétce. Si cette preflion eft 
occafionnée par une furabondance de fang, 
la faignée foulage beaucoup : mais fi elle eft 
due au poids de la matrice, il faut l’écarter, 
sil eft poflible: il n’y a que deux moyens pour 
cela, un peflure, ou la fituation du corps 
tantôt fur un côté, tantôt fur l'autre. 


CREER A LION AIT 


- J'ai étéappelléen 1748, pour voir une fem. 
me qui demeuroit à vingt mille pas d’Yorck. 
Elle étoit grofle d'environ quatre mois : elle 
{e plaignoit de ce qu’elle portoit fa matrice 
extrêmement bas; de ce qu’elle ne pouvoit 
rendre fes urines fans employer toute la 
force dont elle étoit capable, & de ce que 
la petite quantité qu’elle rendoit, ( car elle 
pouvoit égaler environ ce qui rempliroitune 
cuiller ) Ja brüloit en pañlant par l’uréthre : 
elle éprouvoit outre cela des douleuts fore 
aiguës dans le dos & les reins, & des vo- 
miflements fréquents qui lui faifoient faire 
de violents efforts. Environ trois femaines 
avant qu’elle m'envoyât chercher, elle etoit 
tombée de cheval, & ,aufli-tôt après cette chüe 
te, quelques-uns des accidents que je viens de 
détailler fe manifeftèrent. Je l’examinai, je: 
trouvai que la matrice étoit He ba]in, &g: 
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que le mufeau de tanche $ avançoit beaucoup 
vers les parties naturelles externes. “Après 
l'avoir placée dans deux où trois politions. 


différentes, je tâchai, en employant une 


force modérée, d'élever la matrice plus haut 
dans la cavité de l'abdomen ; mais 1] ne me. 
fut pas poflble, Alors je pris le parti de 
vuider la veflié avec la fonde, afin d'a- 
voit plus de place pour remettre aifément 
la matrice dans le lieu où elle devoit être 
naturellement. Je tirai, à mon grand € éton- 
nement, plus de crois quartes * d'urine, 


fans compter ce qui sétoit répandu. Après 
cette opération, ‘J'elevai aufli-tôt la matrice 


au-deflus du baff ir, & jeus fon de ly 


maintenir par le moyen d'un peflaire que la 


femme a gardé jufqu'à fon accouchement. 


‘Elle mit au monde un enfant vivant, mais 


foible & délicat. Le terme de fa eos vit 
cefler tous les accidents. 

5. 68, Les varices font une. diftention des 
veines, qui, n'étañt pas fufifamment élafti- 
ques, & n° étant pas renfermées dansles mu 
cles ou au milieu d'eux, ne pouflent pas lé. 
Ang avec une. force fuffifante pour le faire 
circuler ; &, comme elles ont des valvules, 


h preffion de la matrice fur les veines ia 


(*). Mefure d'Angleterre > qui revient à peu près 4 


A pinte. de Paris. 
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ques, eft fouvent caufe qu'elles s’enflent ex 
ceflivement Il ne faut chercher à guérir ces 
varices qu'en détruifant leur caufe : les bas 
lacés, les bandages, oufautres moyens fem- 

.blables, font quelquefois mis en ufage. . 

$. 69. Il arrive fouvent vers la fin de la 
groflefle, & quelquefois plutôt, que les cuïfles 
& les jambes s'enflent beaucoup, & devien- 
nent œdémateufes, ce qui eft encore dû à 
la preffion de la matrice qui s'oppole au re- 
tour de lalymphe. $. 11. Dans ce cas comme 
dans l’autre, rien ne peut guérir tant que la 
caufe fubfifte : cependant la femme doit fe 
tenir ou couchée, ou aflife , de façon que 

fes extrémités inférieures foient dans une 
pofition horifontale, & porter des bas lacés 
pour empêcher les fibres de s'étendre outre 
mefure & de perdre leur clafticité, 

Si les lèvres des parties naturelles font 
auffi enflées, & fur-tout à un dégré confidé- 
rable , ce qui dépend de la mêmié caufe, 
il faut y faire des fomentations aftringentes, 

- &appliquer deflus des cataplafmes delamème 
nature, que l’on retient avec des compreflés 
er des bandages, 7 | 

Quelques-uns confeillent l'ufagé interne 

des diurétiques , & les fcarifications faites fur 

les lèvres. Je ne puis approuver cette prati- 

que. En effet, l’ufage des diurétiques peut. 

provoquer l'accouchement avant que l'en 
Ê RU v 
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flure foit difipée, $. 134, 138. ce qui auroit 
des conféquences funeftes : & la mortifica- 
tion peut étre la fuite des fcarifications. 

OBSERVATION XF. 

Le cas le plus ficheux de cette efpèce 
que Jaic jamais rencontré, eft celui d'une 
_ femme qui mourut à Ryrher, éloigné d’Forck 
de douze mille pas; elle n’avoit que dix-huit 
ans, & elle étoit dans le dernier mois de fa 
grofleffe : fes jambes & fes cuiffes étoient 
horriblement enflées, & fes parties natu- 
relles étoient fi volumineufes, qu’elle ne 
pouvoit être que fur le dos, & qu'il lui étoit 
impoflible d'étendre fes jambes & fes cuifles 
aflez pour ne pas comprimer les /yres : ce- 
endant, pour les mettre plus à leur aïfe & 
donner place à l'enflure {ur le côté, elle 
étendoit une jambe autant qu’elle pouvoit, 
& élevoit le genou de l’autre aufli haut qu'il 
lui étoit DOI Je la trouvai en cet état: 
de plus, elle reflentoit encore des douleurs 
dans différentes parties du corps, ce qui 
me frcraindre qu’elle n’accouchit avant que 
Von eût le temps d’employer quelques re- 
méèdes pour difiper l'enflure, Notez encore. 
que cette femme étoit d’une çonftitution 
délicate & que fon. pouls étoit foible, J'or- 
donnai un cataplafme aftringent pour être 
appliqué & retenu avec des comprefles & 
des Randages : de plus, je prefcrivis un opiat. 
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pour prendre intérieurement. Le lendemain 
matin les douleurs étoient entièrement cef. 
fées, & l'enflure étoit beaucoup diminuée, 
Au bout de trois jours, pendant lefquels je 
fis exatement continuer les mêmes remè- 
des, les lèvres étoient tellement diminuées 
que probablement elles feroient revenues à 
leur état naturel, fi l’accouchement eût été 
retarde de quelques jours. Mais malheurew 
fement il vint trop tôt; car, quoique l’en- 
flure fût confidérablement diminuée, elle 
étoit cependant encore dans un tel état, 
qu'elle rendoit l'entrée du vagin plus étroite 
quelle ne devoit être. Je fus appellé fur le 
champ; mais lorfque ÿarrivai l'enfant étoit 
déjà forti : il étoit vivant. J'examinai l'ac- 
couchée, & je trouvai une large déchirure 
au périnée, qui fe mortifia en quatre Jours, 
maloré tous les fecours & tous les foins qu'il 
cft poflible d'employer en pareil cas. 

.$ 70. Celui qui confidérera quelle partie 
du rectum eft preflée entre la matrice & les 
excréments durcis contenus dans ce boyau , 
expliquera aifement la naïflance des hémor- 
rhoïdes. Le fang , dont le retour eft en par- 
tie empéché, prefle les patois des vaifleaux, 
d'où naît la tumeur qui paroît extérieure- 
ment; quelquefois même il creve leurs tu- 
niques & {e fait jour au dehors. Leshémorrhoi- 
des difparoiflent fouvent d’elles-mêmes ou 
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avec un très-léger iecours, lorfque l'accou- 
chement eft pañlé. Les faignées, les fomen- 
tations, & quelquefois l'ouverture de la par- 
tie enflée , apportent un foulagement mo- 
mentané, &{ufhfent pour rendre les douleurs 
lus tolérables jufqu'au temps de laccou- 
chement (86). : 


(86) Les femmes font encore fujettes, vers la fin de 
leur groffeffe , aux crampes, à l’engourdiffement des ex- 
trémités inférieures , & à la difficulté de marcher. 

On appelle crampe une douleur vive qui fixe la partie 
qui en eft attaquée, & qui la rend comme immobile. 
Les femmes grofles y font d’autant plus fujettes , qu’elles 
font plus grafles, plus.pléthoriques, plus fenfibles. Ce 
que l'on peut faire de mieux pour remédier à cet acci- 
dent eft de faigner , & d’exciter quelques évacuations. 


On fera prendre les purgatifs amers, & en mème-temps … 


on recommandera le repos & la tranquillité. Les eaux 


minérales coupées avec le petit lait ôu quelqu'infufion 


adouciffante & tempérante, produifent encore un très- 
bon effet. | 

Il eft rare que les engourdiffements de la cuiffe aient 
leur fiége à la partie poftérieure ; ils occupent prefque 


toujours La partie antérieure : ce que l'on expliquera ai- 


fément fi l’on fait attention que le nerf poftérieur eft à 
l'abri de la preffion, tandis que le crural antérieur placé 
à côté du pfoas, fupporte le poids de la matrice. Ce 
petit accident eft foulagé par l’ufage des ventrières : 1 
cft auffi à propos que celles qui en font atraquées fe 
tiennent dans leur lit couchées fur le côté. | 
Quant à la difficulté qu’elles éprouvent quelquefois 
pour marcher, monter, defcendre, elle procède de la 
prefion que fouffre le pfoas & liliaque : ces muicles 
font gênés dans leurs mouvements , parcequ'ils font 


obligés , pour fe contracter , de foulever le poids de la 


matrice. Les mêmes précautions remédient à cette in- 
commodité. | | | 
. Les femmes grofles font auf attaquées de maladies 


{ 
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aigues , quoiqu'il foit vrai qu’elles y font moins fujettes 
alors que dans tout autre temps. C’eft lorfque ce mal- 
heur leur arrive que le médecin ou Pacçoucheur doit 
fe conduire avec la plus grande prudence, car il fauc 
qu'il veille à la confervation de la mère & de l'enfant. 
La faignée ; les émétiques , les purgatifs ; lés narcoti- 
ques , les bains, les lavements , les topiques de toute 
efpèce font les prinçipaux remèdes que lon à coutume 
d’adminiftrer dans ces maladies : voyons s'ils conviennent 
également lorfau’elles furviennent pendant la groffefle. 

La faignée n'eft point nuifible aux femmes groffes ; 
on n'attend pas même , pour leur adminiftrer ce remède, 
qu’elles foient attaquées de maladies aigues, car c’eft 
une règle communément admife de les faire faigner dans 
les trois premiers mois pour diminuer la pléthore , & 
vers la fin pour prévenir les pertes , relâcher le ciffu des 
parties & rendre l'accouchement plus heureux : mais ad- 
miniftrera-t-on la faignée du bras ou du pied? Les pré- 
jugés s'élèvent contre cette dernière ; le peuple croit 
qu’elle occafñonne l'avortement : c’eft au médecin à 
prendre fon parti relativement à l'importance du cas. 
Si la faignée du pied n’eft pas abfolument néceflaire , il 
fera bien, pour l'intérêr de fa propre réputation , de ne 
point choquer le préjugé. Si au contraire il la juge in- 
difpenfable , par les effets falutaires qu'elle doit procu- 
rer, il ne doit point héfiter de la faire , parceque l’opi- 
nion de ceux qui lui attribuent l’avortement eft fans 
aucun fondement ; l'expérience journalière la renverfes 
on voit tous les jours des femmes enceintes qui ont été 

 faignées du pied , arriver henreufement au terme de leur 
grofiefle , & mettre au monde un enfant plein de fanté. 
Lorfqu'une femme groffe , attaquée d’une maladie aiguë, 
avorte après avoir été faignée du pied, cet accident 
n'eft point dû au remède, mais à l’intenfité de la mala- 
die , que la faignée n’a pu vaincre. 

Il n'en eft pas de même des émétiques 3 il ne faut 
jamais les donner aux femmes grofles s les plus doux 

doivent être profcrits, parcequ’ils font prefque toujours 
avorter par les vomifflements & les violentes fecouffes 
qu'ils excitent dans toute la machine : ainfi un médecin 
ne les adminiftrera jamais à une femme enceinte atta- 
quée d'une maladie aigu , malgré Le bon effet que l’on 
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peut en attendre dans toute autre circonftance , & mème; 


s’il eft prudent, il s’en abftiendra encore dans les cas in- 


certains. Ce n’eft pas fur le jugement des autres , & fur- 
tout des fages-femmes , qu’il doit s’en rapporter pour 
prononcer avec aflurance de l’état d'une femme au fecours 
de laquelle il ef appellé, il doit faire fon examen lui- 
même ; &, comme les fignes font fi équivoques dans le 
commencement de la groflefle qu'il n’eft pas pofble 
d’affeoir un jugement certain , il doit, pour peu qu'il 
y ait lieu de la foupçonner, prendre le parti le plus für, 
& fe conduire comme fi elle exiftoit réellement. 

On n’eft point borné de même fur l’ufage des purga- 

tifs. On 2 obfervé qu'ils étoient favorables ; & en effet, 
ils produifent des effets falutaires , parceque les mala- 
dies aiguës des femmes grofles participent des putrides, 
ce qui vient fouvent de l'appétit défordonné auquel 
elles fe livrent dans le milieu de leur groffefle, & qui 
remplit leurs humeurs de crudités. 
_ Quant àux narcotiques , en général ils ne valent rien 
dans les maladies aiguës des femmes enceintes ; leur 
effet eft de fufpendre la coétion : or elle ne fe fait déjà 
que trop lentement dans le temps de la groffeffe. 

Les lavements purgatifs ou compolés de toute forte 
de matières Âcres & irritantes ne doivent jamais être 
employés ; ils ne tardent pas à faire pañler jufqu’à la 
matrice l'irritation qu'ils caufent fur le reum , & à faire 
entrer cêt organé en contraction , ce qui ne peut qu'être 


très-dangereux. Il eft d’autres lavements dont l'ufage 


eft avantageux , favoir ceux que l’on fait avec le fon, 
l'huile , le petit lait , ou fimplement l’eau de rivière. 

Il eft peu de maladies aiguës qui exigent le bain ; ce- 
pendant fi une femme grofle étoit attaquée de néphré- 
tique , on ne rifqueroit rien de la baigner, ayant foin feu 
lement que fon bain ne fût pas trop chaud, & qu'elle 
n'y reftit pas trop long-temps. 

Parmi les différents topiques dont on peut faire ufa- 
ge, il faut rejetter ceux qui font odorants. 

Il y a encore quelques obfervations intéreflantes à 
faire relativement aux femmes enceintes qui ont la vé- 
role. Cette maladie peut caufer l'avortement, ou des 
fuites de couches malheureufes. Rarement l'enfant vient 
au terme ordinaire ; il naît dans le huitième qu'au com 


de l'art des Accouchements: 263 
mencement du neuvième mois, & il ne vit pas long- 
temps. Faut-il traiter la femme enceinte vérolée pen 
dant fà groffeffe , ou faut-il attendre qu’elle foit accou-. 
chée ? Si l’on attend , on l’expofe elle & fon enfant aux 
malheurs dont je viens de parler ; il eft donc mieux de 
faire le traitement fans différer, & de l’achever pendant. 
la groffefle ; je crois aufli qu'il eft à propos de le com- 
mencer quand même il ne reiteroit plus que cinq ou fx 
femaines pour atteindre le terme des neuf mois. Dans 
ce cas, la préparation doit être courte : on vient promp- 
tement aux friétions ; quand l’accouchement arrive, le 
mal eft beaucoup mitigé , il fait moins de ravage chez 
Penfant, & les jours de la mère font moins.expofés. 
Mais lorfqu'il eft décidé dès le commencement de la 
groflefle qu’une femme a la vérole ; voici les précau- 
tions qu'il faut garder. Il fera fage de laiffer pañler les 
deux ou trois premiers mois avant de commencer le trai- 
tement , afin que l'embryon ait le temps d'acquérir plus 
de force. Tous les remèdes internes anti-vénériens doi- 
vent être abfolument rejettés ; ils produifent des effets 
dangereux en tout temps, à plus forte raifon dans celui 
de la groffeffe. La méthode de la falivation n’eft pas plus 
füre ; elle peut caufer les accidents les plus funeftes, 
entr'autres l'avortement, ou , fi la femme atteint heureu- 
fement le terme ordinaire, elle eft expofée à périr des 
fuites de couches, parceque la falivation ne s'arrête pas 
d'elle-même, C'’eft la méthode d’extinction qu'il faut 
préférer : ce n'eft pas la plus prompte, mais c'eft la 
plus füre , & elle a fur-tout le grand avantage de ne ja- 
mais faire avorter. Dans toutautre cas , les bains réité- 
rés précèdent les frictions mercurielles, parceque le 
fuccès dépend du lavage & du relächement des fibres. 
Dans le temps: de la groffeffe , fi l’on fe permet de les 
_ faire prendre, ils doivent être ménagésavec foin, éloi- 
gnés & de courte durée , encore vaudroit-1l mieux s’en 
abftenir totalement , parcequ'ils relâchent exceffivement 
les parties voifines de la matrice, & la matrice elle- 
même , & parceque l’eau, qui eft un fluide plus-pefant 
que l'air, caufe un refoulement dangereux des humeurs 
vers la poitrine & la tête , qui font déja trop furchargées. 
Mais auffi la préparation, au lieu d’être de trois femai- 
nes, fera prolongée jufqu’à cinq & fix. On fupplée aux 
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bains par les boiffons abondantes & rafraichiffantes. Il 
faut encore faigner & purger avant d’en venir aux fric-; 
tions. La faignée doit être réitérée jufqu'à deux & trois. 
fois : il en eft de même des purgations. D'ailleurs il 
fant toujours entretenir le ventre libre , & permettre. 
très-peu de nourriture. Enfin l’on adminiftre les frictions 
avec l'onguent mercuriel ; dans lequel on s’abftiendra 
de mettre du camphre , pour prévenir les vapeurs qu’il 

pourroit exciter. On peut frotter les bras, les pieds ; 
les jambes, les feffes , les cuiffes & les reins : il faut 

refpecter le ventre, la poitrine & les articulations. On 
n'emploiera pas plus d'un gros & demi d'onguent pour 

chaque fridtion. Quand on en aura fait fix ou fept fans 

aucüne apparence de falivation, on pourra s'enhardir 
& les rapprocher : ainfi au lieu de frotter tous les trois 
jours , il fera permis de compenfer la petite quantité 
de mercure , en frottant tous les jours , où au moins de 
deux jours lun. Il faut qu’à la fin du traitement on ait 
éonfommé une plus grande quantité de mercure que. 
dans les autres cas , parcequ'il y a deux individus à 
guérir : d’où il eft clair qu’il faudra le double du temps 
ordinaire pour opérer l'entière guérifon. 1 
: 8j l’on n’a commencé le trairement que fur la fin dé 
la groffefle ; on l'interrompt pendant les couches; & 
on le reprend enfüite. Dans .ce dernier cas l'enfant pa- 
roit quelquefois , en venantau monde , parfaitement gué 
ris il n’a ni puftules ni aucun fymptôme qui décèle que 
fes humeurs foient encore infectées du virus vénérien : 
cependant il faut fe méfier de cette belle apparence , ne 
point le confier à une nourrice , & attendre; le temps 
découvrira s’il eft vraiment guéri ou s’il ne l’eft pas. 
Cette précaution eft d'autant plus eflentielle, qu’un 
jugement favorable trop précipité peut avoir les fuites 
les plus funeftes. La vérole fe manifefte au bout de 
quelque-temps chez tel enfant que l'on croyoit guéri , 1l 
a cominuniquée à fa nourrice , & il meurt bientôt par 
les ravages cruels qu’exerce cette maladie fur fon corps 
foible & délicac. | 
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SUR UN NOUVEAU SYSTÈME 


exact desfecours qu il faut apporter à lamère 


& à l’enfant dans les accouchements contre 
nature, où celui-ci ne peut venir au monde 
fans le fecours immédiat de la main de l’ac- 
coucheur, foit qu'il fe ferve d'inftruments, 
foit qu'il ne s’en ferve pas : des cas où l’on 
doit y avoir recours, & de chaque cas par- 
ticulier qui exige l'ufage de tel inftrument 
| plutôt que celui. de telautre: enfin, Je dont 
nérai la defcriprion de ceux que j'ai inven- 
tés où perfectionnés. 

Sous le nom d’accouchements contre d ha 
ture, on doit comprendre tous les accidents 
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x l RL" 
$. 71. Les accouchements difficiles, où . 


: (87) auxquels les fémmesfont fujettes, & qui | 
‘rendént néceflaire le fecours de l’accou- 


CE ET 


PE De 


“contre nature, dépendent 1.° de la mau- 


vaife conformation des parties : 2.” de la ma- 
trice qui eft quelquefois mal placée ; 3.° de 
la foibleffe de la mère, & de la perte des eaux 
avañt l'accouchement : 4.° de la maüvaife 
pofition de l'enfant: $.° de ce qu'il eft mal 


proportionné (88). » 


1. Quand l'os pubis & le facrum font 


trop rapprochés l'un de l'autre, il eft évident, 
en confidérant ces parties, tab. I. fie. x. 
& tab. IT. que la tête de l'enfant eft obli- 


gée de s'y arrêter. Cela n'arrive pas plusfou- 


vent, comme quelques-uns le croient, chez 


les femmes d’une petite taille que chez celles 


qui font d'une haute ftature; car on voit 
fréquémment des femmes petites dont le ha/- 


fin a autant de capacité qu'il peut en avoir, | 


Si le vice eft dans l'os /acrum qui s'avance 


(87) Tels que les convulfions ; les pertes & les hernies: 
(88) L'accouchement fera encore contre nature fi le 
fœtus eft conçu dans la trompe de Fellope ou dans 


l'ovaire. On voit donc que les accouchements contré 


nature dépendent, ou du vice de la mère, ou du vice 
de l'enfant ; mais ils peuvent encore être dûs au vice 


de ous les deux , car il eft poffible que la mère étant 


mal conformée , l'enfant fe préfente mal, ce qui aug- 
mente Je danger, | 


épi 
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trop en devant, il arrive alors communé- 
ment que la matrice eft mal placée, ce qui 
rend l'accouchement plus laborieux. On con: 
_cevra cela plus aifément en jettant un coup 
d'œil fur la ab. IT. fo. x. CALE 
Dans ce cas , fi laccoucheur ef ‘préfent 
lorfque la femme reflent les premières dou- 
leurs de l'accouchement, & fi d’ailleurs il à 
expérimenté dans un accouchement anté- 
rieur, que, le pañige entre los pubis 
& le facrum étant trop étroit, l'enfant , 
quoique d’un volume ordinaire, n’a pu le 
_ franchir par les feuls efforts de la nature , 
comme il eft rapporté dans l'Obferv.: IX. 
_ $. 51. ou qu'il eft mort, ou qu'il a perdu la 
vie par l'effet des inftruments mis en ufage 
_ pour fauver celle de la mère; alors il doit 
porter la main dans le Vagin , rompre les 
membranes, & amener aufli-tôt l'enfant par 
les pieds : car, quoique l'étroitefle du ‘paf 
fage foit la même que dans l'accouchement 
antérieur , & quoique l'enfant ait la même 
forme & le même volume que le précédent, 
il fortira cependant plus aïfément étanttiré 
par les pieds, parceque l'extrémité la plus pe- 
_ate viendra la première, & parceque l’accou- 
cheur fera en état de donner un fecours con- 
fidérable en tirant les jambes avec une main 1 
. tandis qu'avec un doigt de l’autre introduit 
… densla bouche, &. 56, il tournera le menton 


S 
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(89) de façon à le faire pafler très-facilement 
entre les os du haffin. $. $1, 52. En effet: 
il eft beaucoup plus probable que l'enfant: 
fortir par cette manière d'opérer, qui d'ail. 
leurs ne peut faire tort à aucun des deux in- 
dividus; que lorfqu'il préfente d’abord l'ex- 
trémité la plus groffe, parcequl ne peutre- 
cevoir de ir que des efforts de la mère. 
Mais fi, ce qui n'arrive que trop fouvent, 
la femme a déja été quelque temps en 
travail , fi les membranes font rompues, 
lorfque laccoucheur eft appellé, & sil: 
trouve la tête fixée & tellement engagée 
qu'il ne puifle la faire reculer, pour retour- 
ner enfuite l'enfant & amener les pieds au 


pañlage, c’eft alors le cas le plus ficheux, &' 


il n'y a pas d'autre parti à prendre que de 
le faire fortir de force, ou il périra lui & fa 
mère. Cependant, il ne faut agir ainfi qu'a-. 
près une mûre délibération ; & lorfqu’on ob- 
ferve que les forces de la mère s'affoibliflent; 
que les douleurs diminuent; que fon pouls. 


devient intermittent, & que le froid s'em-. 


pare de fes membres : alors, je le répète , 
il faut la délivrer immédiatement, ou elle: 
_ perdra la vie ainfi que fon enfant. J'expofe- 
rai la manière de le faire, lorfque je parlerat: 
des accouchements difficiles caufés par la: 
Waits ORNE euro uen 
(39) Voyez la neïe 66. | 
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tête trop volumineufe de l'enfant : depuis la 
$. 99, à la $. 107. inclufivement. ; 
$. 72. Lorfqueles os des hypogaftres &du 
baffin forment un trop grand évafement , il 
s'en fuit d’autres accidents. Cette conforma-: 
tion occafionne fouvent la châte de la matri- 
ce, parcequ'iln'y a point de force pour con-. 
trebalancer la preflion de la tête de l'enfant. 
contre l’orifice de cet organe, où doit fe faire: 
fa dilatation : car fes ligaments ne peuventle 
foutenir, comme je l'ai prouvé. . 13, 14.Son. 
orifice donc, au lieu d’être dilaté, eft pouilé en 
avant vers l’orifice externe du vagin parlatéte 
. de Fenfant, d’où le vagin eft néceflairement 
rejetté en dehors. On trouve une exemple 
de cette efpèce dans Deventer (a) (90). Par 
a ————_— 
(20) La plupart des accoucheurs parlent de la chûte de 
la matrice après l'accouchement, accident qu'ils attri 
buent au, tempérament humide de la femme, au rel4. 
chement des ligaments, aux Hop grands efforts pour 
rendre les excréments , ou aux fecoufles produites par 
quelque chüte, par la grande toux, par les voitures 
cahotantes , mais fur-tout à la longueur d’un travail diff. | 
cile & laborieux , foit que la tête de l'enfant ait trop 
de volume , foit que l’orifice de la matrice ne fe dilate . 
pas aflez pour lui faire paflage , car alors cet organe eft | 
pouflé par la force des douleurs vers les parties natu : | 
relles externes. Lamotte * n’eft point convaincu que cette: * Traité des 
dernière caufe foit la principale, & il croit plutôt que 3 AN Le 
la châte de la matrice eft eflentiellement due à l'humi | PRE: 
dité du tempérament, fondé fur ce qu'il l'a plus fré-. 
quemment obfervée. chez des, femmes dont l’accouche- 


(a) Part. IT. cap, 3. p, 32, 
2. 
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conféquent , fi l'accoucheur obferve que les 


douleurs font très-violentes, & que cepen- 
dant l’orifice de la matrice ne fe dilate pas, 
il faut qu'il foit fur fes gardes pour préve- 
nir l'accident dont je viens’ de parler. 

Les femmes qui ont cette conformation, 
font ordinairement plus incommodées pen- 
dant leur groflefle, & elles éprouvent une 
certaine fenfation, comme fi la matrice étoIt 
toujours prête à fortir de leur corps, c'eft ce 
qu’elles appellent porter bas. Cela eft encore 
un avertiflement fuffifant pour laccoucheur 
d'être fur fes gardes, afin de prévenir la 
ment avoit été très-heureux, mais qui étoient fujettes 


aux fléurs blanches. Il ajoute encore, pour appuyer fon 
fentiment , que cet accident n'arrive que quelque-temps 
après que les femmes font relevées de couches , & non 
immédiatement. Cette dernière affertion eft faufle , & 
démentie par les obfervations des plus habiles accou- 


x Mauric. cheurs *. Il eft ce:tain que l’on voit la chäte de la matrice 
. . . " \ > : A 
Maledies des arriver aufli-tôt après l'accouchement, & même avant 


femm.srof. 
p.392; 291. 


3. obferv. 
Smellie 


qu'il foit terminé, ce que conärment les mêmes obfer- 
vations ; mais alors elle dépend le plus fouvent de 


, la caufe afignée par notre auteur , favoir , le trop 


traité desac- grand évafement des os du afin, car, par cette con- 


coucnem, f 


3 » P. 5:06 


* formation , la matrice n'eit pas fufifamment foutenue, 


& la prefion de l'enfant, qui n’eft pas contrebalancée , 


la: porte en bas. Il n’eft pas néceflaire pour cela de 


fuppofer que lorifice de cet organe foit moins dilaté 
‘qu’à Pordinaire, ou que la tête du fœtus ait trop dé: 
volume: Il eft évident que l’accident arrivera encore: 


plutôt fi au trop grand évafement des os du baflin fe 
joignent l'humidité du tempérament & le relichement 
des ligaments. | 


<< 
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chûte de là matrice :6r, il la préviendra en 
{ecourant la mère fuivant les inftruttions que 
j'ai déjà données, 6.46. en foutenant la ma- 
trice avec fes doigts, à proportion que les 
douleurs pouflent l'enfant par en bas, &, en 
pouflant en arrière le mu/eau de tranche de 
chaque côté de la tête, en même temps que 


les douleurs le pouflent en avant (91); 


faut qu'il continue cette manœuvre jufqu’à 
ce que l'orifice de la matrice ait pañlé par- 
deflus la tête de l'enfant; &, sil arrivoit 
qu'elle s’y arrêcat, il faudroit qu'il la tirât 
avec une main, en appuyant avec l’autrecon- 
_ tre le wufeau de ranche pour le poufler en 

‘ arrière : mais, fuppofé qu'il né puifle fufñre 


lui feul à cette opération, il faut qu'il ait re- 


cours à une autre perfonne qui tirera la têre 
avec une force modérée, tandis qu'avec fes 
deux mains il retiendra la matrice & l'empé- 
chera d'avancer : &, aufli-tôt que l'enfant 


fera forti, il fe hâcera de replacer cet 


ne 0m 0g me D ee en dt mn 


Qu Cette pratique, que nôus avons condamnée ci- 
deflus ( note 45), eft indifpenfable dans la circonftance 
préfente : c’étoit aufh celle de Mauriceau. « Lorfque la 
» fage-femme:, dit-U *, ne l'obferve pas, elle eft caufe 
» quelquefois quel matrice defcend , & fort rout-a-fait 
» hors de [a partie honteufé incontinent après que Îa 
-» femme eit accouchée ; &° même que fon cou tombe 
_»aufli-quelquefois entièrement devant l'accouchement, 


» & devient pour lors d'une grofleur & d'une longueur 


> extraordinaires. 


* Maladies 
des femines 
groff. liv, 2 
p. 290. 
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orgañe , & d'extraire enfuite le placenta ; 
comme je l'ai enfeigne; $. 52, $3, 54. Car 
dans cet état de relâchement où font les li- 


gaments de la matrice .& ellemême, on tif 


queroit de la renverfer, fi l'on faifoit l’extrac- 
tion de l'arrière-faix en tirant avec force le 
cordon ombilical, Si l'accoucheur eft auprès 
de la femme, avant que les membranesfoient 
rompues , Je fuis d'avis qu'il retourne l'en- 
fant aufli-tôt que les eaux font percées, & 
qu'il l’amene au pañlage par les pieds en n’o- 
mettant aucune des précautions que:J'ai re- 
commandées , parceque, par ce moyen , il 
épargnera bien des peines à la mère en abré- 
geant fon travail. 


va 


$. 73. Si néanmoinsilarrive que la matrice 


{oit entièrement rombée, il faut aufli-tôt tra- 
vailler, par l'introduétion de la main, à la re- 
placer dans fa pofition naturelle : enfuite, 
Taccouchée fe uendra dans fon litaufli-long- 
temps qu’il fera poflible, & ne fe levera pas 
même pour fatisfaire aux évacuations natu- 
relles. Sila conftitution de fon corps n’a point 
contribué à cet accident, les païties, où ila 
fon fiège, bien remifes dans leur état natu- 
rel, & éntretenues pendant quelque temps 
à labri de toute injure extérieure, recou- 
vreront bientôt leur ton ordinaire, fans que 
Ton foit obligé de recourir à aucun autre re- 

mède : mais fi leur relâchement eft dû à une 
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mauvaife conftitution , le médecin intelli- 
gent s’appliquera à la corriger en même temps 
qu'il recommandera lufage des peñlaires , 
dont la forme & les proportions doivent 
être relatives à la perfonne à laquelle ils font 
deftinés. Tab. VW. fig. 2, 3, 4. Quelques- 
uns appliquent encore dans ce cas des emplà- 
tres fortifiants & aftringents fur les muf- 
cles obliques du bas ventre à l'endroit où paf 
{ent les ligaments ronds : je crois que cette 
pratique ne, peut {ervir qu’à amufer les ma- 
lades, 6. 13, 14. & à fatisfaire à leurs im- 
portunités : parceque cel eft leur préjugé, 
qu'ils s'imaginent {ouvent que l’on ne fait 
rien pour leur guérifon, quand on omet ces 
petits fecours, qui n’ont dû leur naïflance 
qu'a l'ignorance des médecins; car les aftrin- 
gents portent à peine leur effet au-delà de 
la peau, & par cette raifon, il ne faut pas 
compter. fur leur efficacité. 
- Si la matrice sombée n’eft pas fur le champ 
remife dans fa pofition naturelle, elle s’en- 
flera, s'enflammera, & il y a même à crain- 
dre qu’elle ne fe putréfic: d’ailleurs, pluselle 
refte long-temps hors du corps, & plus fa 
réduétion devient difficile, à proportion de 
l'augmentation de l’enflure qui eft caufée par 
le reflerrement de lorifice externe du vagin. 
En conféquence, fi par cette raïfon fa ré- 
duétion ne peut sopérer aïifémenc, il faut 

S 4 
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faire des fomentations avec les décotions | 
Jes plus émollientes &les plus mucilagineufes 
quil eft poflible, &, en même temps, em“ 
ployer tous les moyens imaginables pour la 
rétablir dans fa pofition naturelle (92). Si 
lon:ne peut en venir à bout, il eft très-pro- 
bable que la femme mourra , quoique l’on 
rapporte lhiftoire de quelques mères qui ont 
furvécu à l’'amputation de la matrice zom- 
bée; mais c'eft une opération que je ne con- 
feillerai jamais. $. 158. x 
$. 74. Lorfque la matrice ne defcend que 
dansle vagin, on dit alors que la femme aune 
defcente dematrice, ou qu’elle porte bas; mais 
lor{qu’elledefcend davantage, & qu’elleparoît 
hors du vagin, on ditalors que c’eftuné châte 
de matrice : & celle-ci eft de deux efpèces; 
car elle eft fans renverfement, lorfque l’on 
ne découvre extérieurement que le #ufeau 
de ranche (y); ou avec renverfemenr, lor£” 


(92) Si Fon fe permet de faire des injeétions aftrin- 
gentes , que ce ne foit jamais tant que durent les éva- 
cuations par la matrice, car elles produiroient les plus 
triftes effets en les fupprimant. Il ne faut point faire 
comme la plupart des fages-femmes, qui ferrent le ven- 
tre avec un bandage , & croient par-la retenir la matrice 
dans fa place, tandis qu’elles produifent l’effét contraire. 
On aura foin que la malade fe tienne dans fon lit cou+ 
chée fur le dos, ayant les feffes un peu élevées:, la tête 
baffle & les cuiffes rapprochées. | 

(y) Ruy, obfi tr, 17, 93 10. Chirurg. d'Heift. vol.2 
tab XX XIV. fig 2, 34 | MR, 
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que lon n’appercçoïit que le fond de la matri. 
ce, tab. V.fans découvrir fon orifice interne: 
. Ces deux cas font fouvent arrivés, & l’on 

peut aifément les diftinguer l'un de lautre ; 

puifque dans l'un of apperçoit l’orifice de la 
matrice, au lieu qu'on ne le découvre point 
dans l'autre. On le diftinguera également de 
la châte du vagin ou d’une excroiflance de 
cette partie : accidents qui reflemblent ce- 
pendant beaucoup à l’autre dans quelques 
circonftances, comme on peut le voir dans 

Heïfier que je viens de citer. 

$. 75. La chûre du vagin exifte, lorfque 
cette partie paroïît ou totalement, ouen par: 
ue, hors des grandes lèvres. La châûre du va- 
gin eft totale, lorfque l'on voit fortir des 

parties naturelles, un corps qui reflemble à 

un anneau charnu, rouge comme du fang , 

enflé, mais plus lifle que la matrice. Elle 
n’eft que partielle, lor{qu'il n’en paroït au de- 

hors qu'une partie. Ce que l’on apperçoit 
au dehors dans ce dernier cas peut être pris 
pour une excroiïfflance, telle que ce qu'on 
appelle fic ou farcome, ou pour une fubf- 
tance membraneufe. Il faut obferver que la 
châte de matrice avec renverfement, ne 
peut arriver qu'immediatement après l’ac- 
couchement, au lieu que le vagin peut co/r- 

Ber & paroître extcrieurement en tout 

temps; pendant, avant, ou après la grof: 
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fefle. Dans ce cas, il faut encore faire la ré- 
duétion de la partie, & tenir la femme dans 
{on lit comme dans l’autre. kde AE RES 
. $. 76. J'ai rencontré il y a fept ans un cas 
très-digne de remarque, qui peut être re- 
gardé comme une autre caufe d’accouche- 
ment difficile, quoique l'enfant & la matrice 
foient bien fitucs. Je crois qu'il eft utile de 
le faire connoître. | 


OBSERVATION XVI. 


Je fus appelle à une heure du matin pour 
une femme de cette ville (Forck), qui étoit 
depuis quelque temps en travail; fa grofefle 
avoit duré le temps ordinaire; elle avoit été 
long-temps fujette à une châte d’anus, qui, 
dans le temps du travail, defcendoit encore 


plus bas qu'à l'ordinaire. J'ignorai cela juf 


qu'au moment où je la touchai pour con- 


noître la fituation de l'enfant : mais alors je : 


fus fort furpris de trouver fortie une por- 


r 


tion d'inteftins aflez confidérable pour rem- 
plir la forme de mon chapeau. Je foupçon- 
nai que cela étoit dû à la fage-femme, qui, 
attendu que celle qu’elle accouchoit étoit 


placce fur le dos, avoit pris ces inteftins 


pour quelque partie des enveloppes'du foæ- 
tus ou du placenta, & les avoit tirés au de- 
hors jufqu'à cet excès avant de s’'apperce- 


- voir de fon erreur. Cependant, en obfervant 
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Ja femme, Je connus que fon pouls. étoit 
déjà intermittent ; & je remarquai encore 
plufieurs autres fymptômes funeftes, d’où 
Je jugea qu'elle n'avoit pas long-temps à 
vivre : Je paflai donc dans une ‘autre cham- 
bre, j'appellai cous fes parents, & leur ayant 
fait part de ce que je penfois, je leur dis 
que je ne Jugeois pas à propos de procé- 
der: à la délivrance de cette Due parce- 
-que, d’un côté, nous avions raïfon de croire 
‘que l'enfant étoitmort, & parceque, de l'au- 
tre, la mère mourroit aufli:tôt après fon ac- 
-couchement, fi elle n’expiroit pas aupara- 
Yant : malgré cela on me prefla vivement 
de la délivrer, .& la femme elle-même m'en 
_pria. Je me mis donc en devoir de le faire : 
_& après avoir oppofé un obftacle à la for- 
tie des inteftins, en appliquant une main 
contre l'anus, je retournai l'enfant avec l’au- 
tre. Je le fis fortir par les pieds en uninftanr, 
-& je tirai enfuite de la matrice le placenta 
‘& les membranes : mais, felon ce que J'avois 
annoncé, la mère mourut une heure après. 
Je rapporte ce fait quidoitfervird’avertifle- 
ment aux fages-femmmes aufli -bien qu'aux 
Jeunes accoucheurs afin qu'ils ne tirent au- 
‘cun corps fans le bien connoître. 


OBSERVATION XVII 
… Une dame qui ne demeure pas loin de 


T7 x Tom. 2. 
p. 653. 
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cette ville ( Yorck), eft un exemple remar- 


quable de la cruauté horrible & de ligno- 


rance funefte d’une fagefemme. Je fus ap- 
pellé pour la voir vers la fin des grands froids 


de 1740, trois jours après fon accouchement. 
Elle fe plaignoit d’une incommodité qu’elle 


devoit à fa fage-femme , & quiconfiftoiten 


ce que fon urine dégoûtoit à chaque inftant 
fans qu’elle pût la retenir. Je l'examinai, & 


je trouvai une partie du vagin déchirée, & 
‘avec elle une partie de la veflie prefqu’auñli 
large qu'un écu. La fage-femme, comme 
je l'ai fu, avoit pris la chÂte du vagin pour 
Je bord du placenta, &, en tirant cette pre- 
mière partie de toute fa force, l'avait dé- 
chirée (93). Hi 


(93) Burton n’eft pas le feul qui faffe Phiftoire de mal 
heurs pareils, & d’autres encore plus funeftes zarrivés 
par l’impéritie des fages-femmes. Je ne vois aucun ac- 


coucheur qui ne rapporte des obfervations multipliées 


de femmes & d'enfants qui en ont été les victimes mal- 
heureufes. « Il n’y ani paroiffes ni villages, dit Lamotte *, 


-» où elles ( les fages-femmes ) étendent leur jurifdiétiorr, 


» dans lefqueéls on ne trouve quelques femmes qui fouf- 
» frent des pertes involontaires d'urine , des relaxations 
» de matrice & des dilacérations , qui ont été caufe que 
sn les deux ouvertures n’en font qu'une , fans compter un. 
»plus grand nombre qui en meurent, plus heureulfes. 


. » mille fois que celles qui, avec de fi mauvais reftes , 


» confervent leur languiffante & trifte vie à des condi- 
» tions fi dures 5. Je voudfois trouver des expreflions 
affez fortes pour faire pañler dans le cœur des autres 
VPindignation qui s'empare de moi au récit de ces mal- 


FS 
/ 
"7 
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: 6: 77. Les hémorrhoïdes font fouvent un 
autre obftacle à l'accouchement. Je confaille 
donc à toute femme qui y eft fujette, de s’a- 


SN 


heurs : mais que dis-je , eft-il quelqu'un, à l'exception 
de celles qui en font la caufe, qui puifle fe défendre 
d'un fentiment pareil ? Ce n’eft pas feulement dans le 
tiavail de l’enfantement que les fages - femmes font à 
craindre , élles le font encore dans les fuites de couches. 
Elles ont une routine qu’elles fuivent opiniâtrement ; 
elles l’appliquent à tous les cas, elles ne veulent ja- 
mais s'en écarter ; fi elles paroiflent céder aux fages 
avis du médecin ou de l’accoucheur , c’eft pour le mieux 


tromper, & les remèdes falutaires qu’il a confeillés ne 


font prefque jamais ceux qu’elle adminiftre. C’eft ainf 
que les femmes qui ont échappé à leur mauvaife manœu- 
: vre dans l’accouchement , deviennent fouvent la victime 
de leur pratique pernicieufe dans les accidents qui lui 
fuccèdent. Tant de malheurs, fruits de leur ignorance 
& de leur entétement , devroient enfin deffiller les yeux. 


Il eft vrai que leur crédit n°eft pas aujourd’hui auffi grand . 


qu'il étoit autrefois , avant que les hommes s’appliquaf- 
{ent à l’art des accouchements, mais je foutiens qu'il 
l'eft encore trop : l'expérience journalière prouve que 
j'ai raifon ; les mêmes accidents dont on lit l'hiftoire 
dans les livres des accoucheurs, arrivent encore tous 
les jours fous nos yeux ; les fages-fémmes ne font ni 
plus inftruites ni plus dociles : cependant, voyant que les 
hommes commençoient à s’adonner à l’art d'accoucher.,, 


elles auroient dû chercher à étendre leurs lumières ; il - 
étoit naturel que le défir de fe conferver la confiance: 


dont elles étoient en poffeffion , produisit cet effet : ce- 
pendant il n’a point eu lieu ; c’eft en vain qu'on l’efpé- 
reroit à préfent. On ne fauroit donc trop repréfenter 


aux mêres combien peut leur être funefte Le fecours des. 


fages-femmes. Si celles-ci étoient tout-à-fait abandon- 
nées , elles embrafferoient un autre parti , l’étac ÿ ga- 
gneroit, les mères & les enfants feroient moins expoiés 
aux criftes effets de l’ignorance. | R 
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bandonner aux foins d’une perfonneinftruité 
ui travaillera à diminuer l’enflure autant: 

qu'il lui fera poflible avant que le temps de 
l'accouchement arrive : &, lorfqu’elle fera. 
dans le travail, l’'accoucheur, aufi-tôt que 
les membranes feront rompues, sefforcera, 
d'amener les pieds de l'enfant au pañlage, en 
fuivant les règles que j'ai tracées; à moins 
qu'il ne juge que, la tête venant la premie- 
re, le travail fera fort court: car, plus elle’ 
prefle long-temps contre le périnée ou con- 
tre les parties qui lavoifinent, & plus la: 
mère fait d'efforts; plus aufli font confidé- 
rables linflammation & le gonflement, qui, 
en rétréciflant le pañlage, peuvent occa- 
fionner le déchirement du périnée & du rec- 
cum lui-même. 

$. 78. Je vais maintenant examiner les in- 
convénients quinaïfent dans accouchement. 
de la mauvaife pofition de la matrice. $. 71. 

L'obliquité de ce vifcère a été regardée 
comme un obftacle à l'accouchement facile. 
par Bartholin (x), de Graaf (a), Pas(6), 
Amand(c), Lamorte(d), Mauriceau (e),. 


(x) Liv. I. cap. 23. p. 162. 
(a) Pag/ S31$ T2 

(b) PATES 

(c) Pag. 19, 24, 

(d) Pag, 322. 

(e) Obf. 18, 683. 
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& Deventer, qui en a tiré des conféquenccs 
beaucoup plus juftes, & qui l'a beaucoup 
mieux confidérée, relativement aux avanta 
ges que l’art peut en retirer, qu'aucun de 
ceux qui l'ont précédé. | À 
_ Quiconque confidère d’un côté la forme 
& la figure des os de la partie hypogaftri- 
que & du afin, $. 2. & de l'autre, la ftruc- 
ture de la matrice, $. 6, 7,8, 9,10 PA ui à 
verra que, comme Devenrer le dit (f), * 
» quo Majorem gravidæ fœtum geftant , eÔ 
» altius uterus in ventrem aflurgat. Par con- 
. ‘féquent, puifqu'il n’y à aucune force fufi- 
. fante pour maintenir la matrice dans le mi. 
_ lieu delabdomen, $. 13, 14. à mefure qu’elle’ 
croît, s'éléve, & acquicrt plus de pefanteur; 
elle prefle obliquement, tantôt d’un côté , 
tantôt de l’autre. Les ligaments ne peuvent 
appotter aucun obftacie à fon obliquité , 
comme je l'ai montré ci-deflus; $. 13, 14 
d'ailleurs, puifqu’elle eft d’une forme oblon. 
gue, tab. ÎL. fig. 1 8 2. fi fon fond fe porte’ 
contre l’épine du dos, la tête de l'enfant fe. 
| portera néceflairement contre los pubs; &, 
au contraire, elles’appuyeracontrel’os/acrum, 
fi lé fond s'avance par-deflus le pubis : par 


(F) Chap. 10. 


* Plus le fœtus que porte une femme grofle eft volumineux, 
. plus la matrice s'élève dans la cavité de l'abdomen. ÿ 


& 
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la même raïfon, sil eft incliné d’un côté ow 
d’un autre, la tête de l'enfant fera toute en- 
tière du côté oppolé (94); en fuppofant tou- 
tefois qu’elle foit dansfajufte pofition relati- 
vement à la matrice elle-même. Cela fera. 
encore plus évident pour ceux qui exami- 
neront la forme de cet organe chéz une 
femme grofle, telle quelle a éte décrite par 
Deventer(k); car ils verront manifeftement. 
que fon fond eft à une grande diftance au- 
deflus des Zigaments (95), tab. IV, d'où fon 
propre poids auroit encore beaucoup de 
pouvoir pour l'entrainer d'un côté ou d’un 


autre, en accordant à ces ligaments quel- 


qu'ufage pour la foutenir : mais d’ailleurs, 
Jaiprouves. 13, 14. quilsn’en avoientaucun. 
Confidérons encore que la matrice s'élève 
d'autant plus haut qu’elle a plus détendue, 
d’où elle eft alors plus expofce à fe laïfler 
allér d'un côté ou d'un autre, lorfque la 
femme fe retourne dans fon lit : c’eft ce 
dont on peut fe convaincre en appliquant la 


(94) IH y a donc quatre obliquités de la matrice , l’obli- 
quité en devant, l’obliquité en arrière , l'obliquité laté- 
rale gauche, & l'obliquité latérale droite. Le nom de 
l’obliquité eft déterminé par l'endroit qu’occupe le fond 
de la matrice; ainfi quand il fe porte en avant, c’eft 
l'obliquité en avant qui a lieu. , 

(25) Voyez la note 11. 


LA PCer. 7. fé Men: : BE 
} : main 
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main fur {on ventre, ou mieux encore en 
Examinant le mufeau de tranche. Devenrer 
a eu tant d’occafñons de prouver cette obli. 
quite, qu'il dit (/); « Multi adhuc funt me. 
»dici, qui pervers his uteri pofituris fidem 
wnon faciunt; fed fi cadavere infpiciendo 
»hanc rem examinaremus, fide non indige- 
» FENE: propriis enim intucri oculis, & mani: 
#bus palpare poflent; & qui convinci dehAc 
»re cupiunt; adfint mihi mulierem liberantis 
»& faciam ,; ut manu exterius corpori Impo- 
»fità perverfam hanc pofñturam fentiant; ut 
»hnon amplius cflent increduli, & certi fo- 
_ rent, me vera fcripfifle », * ; ; 

Ould (m) s'efforce de prouver que Deven: 
ter Seft trompé, & que la matrice ne peut 
s'incliner de quelque côté. « Admettez, dit: 
»il, comme une poffibilité. que h matrice fe 
»porte de trois pouces vers un côté de plus 
que vers un autre : l'effet fur l’orifice doit 
»être fort peu fenfible puifqu’alors le fond 
»Cn eft diftant de douze. pouces au moins, 


* 1] y à encore plufieurs médecins qui n’ajoutent : pas, foi à ces 
fauiles poñitions de la matrice : mais ils y ctoiroient , fi nous éxa* 
minions enfemble les cadavres; car , t’eft aloïs qu'ils poufroient 
Voir & toucher : & s'il eh eft qui défirent d’être convaincus, qu'ils 
m'accompagnent lorfque j'accoucherai quelque femme, & en leur 
Plaçant la main fur fon ventre, je leur ferai fentir cette mau- 
yaife pofition de la maïtice, afin qu'ils:ne foient plus incrédules., 
& qu'ils foient certains que je n'ai écrit que la vérité, 

(L) Cap. 3. part. 2. 
- (m). Art d'accoucher,.-pag, 98, 
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» En effet, fi nous fuppofons une ligne loi: 
»gue de douze pouces, dont une des ex- 
» trémités qui repréfente l’orifice de la matrice 
»eft fixée à uñ centre, & dont l'autre qui re- 
» préfenre le fond , décrit un fegment de cer- 
»cle égal à trois pouces : on fent aifément 
» que le changement fera très-peu fenfible à 


sun demi-pouce de diftance du centre, qui 


 eft l'endroit auquel on peut fuppofer que 
» répond la tête de l'enfant ». RER 

Ould n'a point fait attention que la ma- 
trice, lorfqu’elle renferme le fœtus, eft en 
partie fphériqué, & en partie ovale : ou, sl 
raifonne d’après cette Are de la matrice 
qu'elle a réellement, il eft obligé de con- 
clure que, quand même Îe fond ne fe porte. 
roit que d’un pouce en arrière ; l'orifice fe: 
roit autant de chemin en avant , 6 vice ver- 
s4. Il en eft dè même, fil fe porte à ladroice 
ouà lagauche du corps. En effet, on ñepeut 
point raifonnablement regarder ladhérence 
de la matrice au vagin cornme un point fixe, 


parcequ'il n’y à perfonne, pour peu qu'il foit 


inftruit dela ftructure du vagin, &defon adhe- 
rence lâche aux parties voifines, quine fache 


qu’il doit céder nécéflairement à la moindre . 


force, & par conféquent qu'il n’eft pas capa- 
ble d'empêcher la matrice de fe porter d'un 
côte où de l’autre du haffin. Pis 


Mais fuppofons avec Ould, que lorfice 
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de la matrice fit fixé À un Centre; néan2 
moins, la tête de l'enfant étant paflée au 
de-là dé cét orifice, fon fommet décriroit 
un plus grand fégment de cercle, fi la ma- 
trice faifoit quelque mouvement : & par con- 
fequent, fi fon fond ne s'inclinoit que dé 
trois. pouces d’un côté , la tête de l'enfant; 
fuivant Ja diftancé du éentré fuppofé, feroit 
à Proportion autant de chemin vérs le côté 
nr à Bien plus, fila matrice peut, come 
clle le péut en ceffét & comme je puis le dé- 
montrer , Sinclinér plus d'un côté que de 
l'autré, lorfqu’elle contient toutes les caux F 
combien plus le peut-ellé, lorfque ces eaux 
lortent prefqu'en un inftane, quoiqu'il y en 
ait peut-être deux ou trois quartes, ou même 
_ davantage? car il fe fait alors un vuide con- 
fidérable dans la cavité de l'abdomen, vuide 
qui dure d'autant plus, queles muféles abdo- 
minaux né fe contraétent point auffi promp: 
tement que la matrice. Si quelqu'un réfufe 
d'admettre la poflibilité de ce que J'avancc, 
al lui fuffira, pour én être convauiçu, d'intro- 
duire la main dans la matrice auffi - tôt après 
da fortié dé l'enfant , parcequ'il connofîtra 
avec quellé facilité il pourra porter à & 
volonté le fond de cet organc d’un éôté ou 
d'un autre, fans faire aucun mal à la fem: 
me. La matrice la plus oblique latéraie- 
ment que j'aie jamais rencontice; eft celle 
Ta 


286  Syfléme nouveau & complet 
qui à donné lieu à lobfervation fuivante: 
: OBSERVATION XVIIL. 


: Je fus appellé le 30 d’oétobre 1750, pour 
voir une femme âgée de quarante-cinq ans ; 
qui avoit été plus de deux jours dans les dou- 
leurs de fon fixième ou feptième accouche- 
ment. Les eaux percèrent à trois heutes du 
matin , & il en étoit environ dix quand j'ar- 
rivai :je l'examinai couchée fur le dos, & je 
trouvai le côté droit de Porifice de la matrice 
exaétement dans le centre du #affin ; & le côté 
gauche tout-à-fait au-deflus de la partiela plus 
élevée du afin, ou dela partie inférieure dela 
région hypogaftrique. La tête de l'enfant fe 
préfentoit; mais fon vifage étoit placé obli- 
quement du côté gauche, &le fond de la 
matrice étoit incliné vers le côté droit. Com: 
me fon orifice étoit fuffifamment dilaté, je 
fis fortir immédiatement l'enfant; mais non 

as fans difficulté, à caufe du volume confi- 
dérable de fa tête: auflitôt après je portai 
ma main dans la matrice pour extraire le 
placenta & la débarrafler de tous les caillots | 
de fang; mais, pendant le temps que jem-. 
ployaïi à cette opération, la matrice fe con- 
tractoit avec tant de foïce, & embrafloit ma 
main fi étroitement, que je portois fon fond … 
à volonté d’un côté & d’un autre : cependant, 
il ny avoit pas encore uhç minute que l'en- 
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fant étoit forti lorfque j'introduifis ma main. 
Quoique la matrice fut trop inclinée-du côté 
droit; je préférai de coucher la femme fur 
le même côté pour la délivrer, parceque, 
le vifage de lenfant étant alors placé obli- 
quement & en haut, je pouvois plus aifément 
attéindre les pieds que fi j'eufle eu Le poids 
de lenfant fur mes bras, comme il feroit ar- 
rivé fi la mère eût été couchée fur le côté 
gauche. En allant chercher les pieds, je m'af 
lurai qu’il n’y avoit qu'un enfant, d’où je me 
difpenfai d'examiner entre les cuifles de ce- 
Jui-ci, comme c’eft ma pratique ordinaire , 
_ jufqu'à ce que je vis qu'il n’avançoit pas auffi 
aïfément que: dans les accouchements, où les 
pieds: viennent les premiers. Alors, en cher- 
chant quel pouvoit étre Fobftacle, je trouvai 

_qu'une partie du cordon ombilical étoit en- 
tortillée autour du corps de l'enfant, & que 
l'autre étroit entre {es cuifles. Comme tout 
étoit préparé d’ailleurs pour fa fortie, je le 
rompis aufli-tôt. M 

:$..79i Si laccoucheur dans le commen- 
:cement du travail, sapperçoit que l’orifice 
de la matrice eft plus élevé qu’à l'ordinaire, 
de forte qu'il ne puifle le toucher qu'avec 
peine; $. 43, 44,45. $1l reconnoîït qu'il s’ap- 
puye contre la dernière vertebre du dos, ou 
contre l'os facrum, tellement qu'il ne puifle 
.€n toucher qu'un côté; fi, loriqu'il veut. y 


# 


2 
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introduire le doigt, il eft obligé de le cour: 
berversle pubis plus qu’à l'ordinaire; enfin, 
sil obferve que les douleurs le pouflént con: 
tre les vertèbres ou los /acrum , & que les 
caux font petites, il peut alors conclure que 
le fond dela matrice s'avance trop par-deflus 
Vos pubrs, La partie du bas ventre qui eft au- 
deflus de cet os, &-qui eft trop faillante, eft 
encore un figne : cela eft quelquefois ainfi 
quelques femaines avant l'accouchement. Si 
Yaccoucheur n’eft pas ‘préfent avant que le 
travail commence, ou lorfque les premières 
douleurs {e font fentir , le mufeau de ranche 


Tera peut-être déjà ouverts lorfqu'il arrivera; 
la tête de l'enfant preflera fortement contre | 


l'os facrum, &les douleurs, auliew de le faire 
avancer, Ty fixeront encore davantage; 
comme je l'ai vu arriver en 1749 dans l'ac- 
couchement de la femme, d'un charpentier. 
de cette ville (Yorck). | 9 SE 


OBSERVATION XIX, 


Je füs appellé à trois heures du matin, 
pour voir une femme qui étoit ‘en travail 
depuis quelques heures. Les membranes s'é- 


toient rompues dès le commencement.-Je 


“trouvai en la touchant, -qué l'os frontabde 


l'enfant étoit fortement pouflé contre l'os 


facrum , & que je-ne pouvois szcher qu’un 
gré de Porifice de la matrice; avoir, celui 
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qui eft le plus voifin du pubis. En introdui- 
fant mon doigt entre l’orifice de la matrice 
&la partie poftérieure de la rête de l'enfant, 
je reconnus que la tête étoit courbéc en ar- 
rière, & que le cou étoit couché fur le pu- 
bis. En appliquant extérieurement mon au- 
tre main fur l'abdomen, je trouvai les muf 
cles abdominaux dans le plus grand reläche- 
ment, sil m'eft permis de parler ainf; en 
forte que la matrice, au lieu de faire feu- 
lement faillie -au-deflus du puis, pendoit 
pofitivement fur lui de même qu'un fac ; 
l'enfans. paroïfloit repofer la partie pofte- 
rieure de-fon cou fur le même os; &farête, 
par chacune des douleurs, qui étoient très- 
puiflantes, étoit preflée avec force contre 
la partie poftérieure du #affin. La femme me 
dit que és ventre avoit. cté entièrement là- 
che comme un fac qui n’eft pas à moitié 
rempli,.:même depuis-qu'elle avoit ew:fon 
dernier enfant. (Il y avoit environ fept ans) 
Lorfque.je la souchar, elle -étoit dans la mê- 
me. fituation où je la trouvai,.c. à d. fur dé 
dos, Je la fs placer aufli-tôt après, de façon 
qu'elle eût la tête bafle, & jordonnai quon 
mit des oreillers fous fes reins : enfuite, en 

reflant modérément l'abdomen de bas en 
me , J'appliquai un large bandage autour de 
fa partie inférieure, & Je le ferrai aufli étroi- 
tement qu'il me fut permis; ii pendant 

| 4 
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les douleurs qui furent très-fortes, la ma: 
_ trice étoit tellement preflée contre les mûf£ 
cles de cette partie, qu'il ne me fut poflible 
ni de les comprimer avec ma main, ni de 
les bander aufli étroitement que je l'aurois 
fouhaite , tant ils étoient douloureux, & 
tant étoit grande la fenfibilité qu'ils avoient 
acquile. Néanmoins, la matrice ‘fut aflez 
droiïte:pour qu'il me füt pernus d'introduire 
mondoigt au-deflus de la tête dé l'etifant & 
de côté, &, en le plaçant fur le menton, je 
le, portai en bas en l'éloignant du /acrum : 
par cette manœuvre, la tête avança confidé. 
rablement dès la première douleur, & fran- 
chit cout-à-fait l'orifice de la matrice. Mais, 
comme ce vifcèren'’écoit pas encore fuffifam- 
ment bien placé, la partie poitérieure des 
épaules fut+fortement preflée contré le pu: 
bis ;1& ce ne fut qu'en employant la plus 
grande force que je-pus venir à bout de ter: 
miner accouchement. Alors, jallai cher: 
cher fans perdre de temps Parrière-faix;: je 
le fs fortir, je. plaçai la mattice: dans fa pofi: 
tion naturelle, &Py retins avec ur bandage 
étroitement ferré, L’accouchée ferétablit fort 
bien, & elle vitencore pour attefter la vérité 
de monrecit. TMS NON € Ki 
Si Javois été préfent à Pinftant où les eaux 
percérent, j’aurois placé cette fémme fur le. 
côté, en forte que j'aurois introduit auffi-t6t 
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ma main par-deflus Le pubis & j'aurois amené 
- l'enfant par les pieds, ce qui autoit épargné 

bien des peines à la mère (96). : A 


(96) Il n'y.a pas de femme qui m’ait la matrice un 
peu inclinée en devant quand elle eft bien fituée : fon. 
fond regarde le nombril, & fon orifice regarde le fon- 
dement ; enforte qu’une ligne tirée: du nombril à l'anus 
décriroit l’axe de la matrice : mais alors cet orgañe.n'a 
pas une obliquité contre nature , il éft dans fa véritable 
fituation. Voilà ce qu’il faut favoir pour bien détermi- 
ner quand elle eft.oblique ,.ou quard elle ne left pas. 
 L'obliquité en devant eft la plus fréquente & la moins 
dangereufe , parceque la tête de fenfant eft appuyée 
{ur le facrum , dont la furface eft unie ; d’ailleurs il eft 
moins dificile de redreffer la matrice. Cette obliquité z 
pluñeurs dégrés. Il y à des femmes chez qui elle eft 
telle ; que la matrice eft tranfverfale, leur ventre tombe 
Aur leurs cuiffes, il fair la beface., l'axe eft prefque ho- 
rifonta] : c’eft le cas de celle qui fair le fujet de la der- 
“mère obfervation. | AR UT PR ME qu 
° On peut foupçonner pendant la groffeffe: l’obliquité 
antérieure quand le nombril eft très-faillant , quand le 
‘ventre eft applati fur les côtés , quand la femme 2 eu 
plufieurs enfants ; quand elle urine involontairement, & 
quand elle va fouvént à la garde-robe. Lorfque l’on éft 
appellé auprès d’une femme en travail, & que l'on n’a 
point connue pendant fa grofleffe, il eft fage de s’infor- 
‘mer fi ces fignes ont exifté : mais au refte ils ne font 
‘que préfomptifs, &il y en a d’autres qui font décififs , 
favoir ceux qui fe tirent du toucher. Burton a oublié de 
faire obfervér que lés eaux ont une formé éteinte » étran- 
glée, & qu’elles font allongées , ce qui ne peut être au- 
trement , parcequ'une partie de l’orifice eft bouchée par 
Me Jacrum, : 100 01 JP : | 

- I eft plufieurs caufes de lobliquité antérieure. Les 
plüs ordinaires font les vices du baffin. Quand il eft 
trop grand ou trop petit, cetre obliquité peut arriver. 
Dans le premier ças la matriéé s'appuie fur Le pubis; 


< 
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£. 80. Si le fond de la matrice eft appuyé 
‘contreles vertèbres du dos, alors fon ori- 
fice eft appliqué contre le pubis. Si l'accour- 
cheur, arrivé avant quele travailcommence, 
ou lorfque les premières douleurs fe font 
fentir, reconnoît qu'il eft difficile de coucher 
tous les côtés du zzufeau de tanche , ou qu'il 
ne peut toucher que le côté voifin du /z- 
crum , il peut être sûr que la matrice mal pla- 
cée eft dans la pofition que je viens de dire. 
De plus, s'il obferve alors que l'orifice de la 
matrice eft fuffifamment dilaté pour admet- 
tre le doigt, & que la tête de l’enfant n’eft 
pORE encore trop fortement preflée contre 
le pubis , il faut qu'il introduife le doigt dans 


la matrice, & qu'il s'efforce de la reculer vers 


le rectum, tandis qu'avec l'autre main, la 
an , la 


femme étant couchée fur le dos, 1l prefle 
extérieurement au-deflus de l'os pubis. Enfin, 
sil {ent que la tête de l'enfant commence à 
defcendre , il faut que quelquesuns des af- 


1 
» 


elle s’habitue à. cette attitude ; à mefure qu’elle groffit 
elle s'avance en devant quand il ny à pas d'obftacle : 
or il n'y,en a.pas fi le ventre eftmou, &.f.fes mufcles 


n’oppofent aucune réfiftance , comme chez les femmes | 


qui ont eu plufieurs enfants. Dans le fecond cas, la 
matrice eft obligée de s'élever ; elle n’eft pas ftable 3 
elle eft balotée & rejettée tantôt d’un côté, tantôt d'un 
autre. Qnansiles vertèbres des Jombesrentrenttrop, elles 
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foin alors d’unetrès-grande force pour pouffer 
{à main entre un côté delamatrice & l'enfant, 
& pour lui faire changer de fituation : d’au- 
tant plus qu'avec la feule force de fa main, il 
faut quil furmonte celle de la matrice qui 
soppofe à fon changement de forme; car 
al eft clair que l’accoucheur ne peut retour- 
ner l'enfant fans changer la forme oblongue 
de ce vifcère en une autre plus fpérique : 
ajoutez encore que les efforts de la mère ap- 
portent l'obftacle le plus puifflant à fa ma- 
nœuvre, & quelquefois tel que l'homme le 
plus fort fue à grofles gouttes au milieu des 
plus grandsfroids; enfin, que la matrice ferre 
la main fi étroitement qu'il n’eft pas le maf- 
tre de courber un feul doigt pour faïfir les 
pieds de enfant (97). (its 
(97) L’obliquité poftérieure eft plus rare que lobli- 
quité antérieure. Le pronoftic eft auffi plus fâcheux : 
Ja tète de l’enfant va heurter à chaque douleur contre 
le bord de Pos-pubis, & cet os, au lieu d’avoir une fur- 
face unie, comme le facrum | eft_ tranchant” & ‘inégal. 
Cette obliquité à auf fes fignes préfomptifs : le ventre 
n'eft point faillant pendant la groffefle , mais il eft petit 
& ferré. Elle dépend pareillement du vice du baffin , 
mais du vice oppofé à celui qui caufe. l’obliquité anté- 
rieure : aufli l'obferve-t-on le plus fouvent chez les 
femmes qui ont lés reins très-faillants. Elle arrive en- 
core fi les’mufcles du basventre ne prêtent point ;/Ce 


qui fait qu’elle eft affez commune aux jeunes femmes 
qui en font à leur première groffefle. Joignez aux fignes 


denfibles qu'aaflignés Burton , l'étranglement de la poche 


formée parles eauxe #24 2 » 


RON 
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8. 81. Si le fond de la matrice s'incline 
plus du côté droit ou du côté gauche, fon: 
orifice fera tourné vérs le côté oppofé dans 
là même proportion. Si l’accoucheur aflifte 
aux premières douleurs de l’accouchementil 
reconnoitra cette potion, parcequil ne 
pourra roucher qu'un côté de l’orifice de la 
matrice , & parcequ'il le trouvera plus élevé 
qu’à l'ordinaire. Si la matrice eft confidéra- 
mentinclinée, il fentira, d’un côté, une par- 
tie du vagin & de la matrice entre le doigt 
& la tête, tandis que, de l’autre côté, le 
doigt ne pourra toucher que la tête de l’en- 
fant. Il eft évident que, cette pofition exif- 
tant, l'orifice de la matrice ne peut être dif. 
tendu comme il doit l'être, parcequ’il n’eft 
pas comprimé uniformément par la tête de 
l'enfant; 5.43, 44, 45. que:les membranes 
font difpofces à fe rompre trop tôt; & qu'un 
bras de l'enfant peut être quelquefois pouflé 


hors de la matrice en même temps que les 


eaux percent, tandis que fa cête s'arrêtera 
au pañlage, parcequ'il y a plus d’efpace d'un 
côté que de l’autre (98). | 
EE 


(98) Les obliquités latérales font plus communes que 
lobliquité poftérieure. Elles font moins à craindre , 
parceque la tête de l'enfant n’eft pas preffée contre un 
os tranchant & inégal, & parceque la matrice eft plus 
aifément ramenée à fa pofition naturelle. Il eft Acile 
de foupçonner Jobliquité latérale dans la groffeñfe , 
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© Dans l’un ou l’autre de ces deux cas, là 
femme doit être placée fur un côté pendant 
Ton travail, c. à d. qu’elle fera placée fur lé 
côté gauche, fi le fond de fa matrice eft in 
cliné du côte droit, @ vice versé. Enfuite, 
l'accoucheur doit introduire un doigt dans 
l'orifice de la matricé, & s’éfforcer de l’éle: 
ver vers le côté fupérieur , tandis qu'avec 
l'autre main placée fur le ventre, il pouffera 
le fond par en-bas avec une force modérée; 
Mais comme ce moyen ne réuflira pas tou: 
jours; j'aime mieux confeiller de fuivre les 
inftruétions que j'ai données ci-deflus en trai: 
tant des autres cas, $. 79, 80. (99). 


quand le ventre eft plus gros d’un côté que de l’autre ; 
que la femme y {ent fon enfant fe remuer, quand ; 


d'au R de 


Jes tumeurs qui par leur volume repoulflent la matrice ; 
» * / < L2 e 
& les différentes attaches du placenta, qui par fon poids. 
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$. 82. Venons à préfent aux dangers qui 
naïlent des pofitions contre nature de l'en 
fant dans la matrice : tâchons de fixer leurs 
différences, & d'établir les moyens propres 
pour prévenir les malheurs dont elles font 
Ja caufe. 
Ces pofitions font de trois éfpèces. 1.” Les 
pieds fe prefentent les premiers ; il ne s'en 
préfente qu'un, ou ils fe préfentenit tous les 
deux, Les genoux peuvent auñli fe préfenter 
à l’orifice, & ils établiflent encore deux cas 
différents de même que les pieds. 2.° Le corps 


détermine cet organé à fe porter plus d'un côté que 
d'un autre, car l'expérience des plus haBiles accou- 
cheurs démontre qu’elles varient. Deventer à cependant 
nié que le placenta püt adhérer ailleurs qu’au fond de la 
matrice. Il eft dans l'erreur , & ceux-là s’en convain- 
cront facilement qui voudront confulcer les obferva- 
tions *. Il eft bien vrai que le fond eft la partie à la- * M. te. 
quelle le placenta eft le plus fouvent attaché, mais il Vret, fuite 
eft conftant qu’on l’a trouvé adhérant aux parties laté- a SUR 
rales , & même à l’orifice. ie Le 
Dans toute obliquité de a matrice il y a des règles p. 137, 323. 
générales à fuivre. L'accoucheur doit défendre à la fem- tom. 2. pag. 
me de faire valoir fes douleurs, car fi elle les fait va- 35°: tom.3. 
_Joir, la rête de l’enfant ira heurter contre un corps P°8 #$- 
dur , la matrice elle-même fe meurtrira , & d’ailleurs le 
travail n'avancera pas davantage. De plus, il doit faire 
attention à l’état des inteitins & de la vefhe 5: il fera 
prendre des lavements, & il fera couler les urines. Si 
le travail à déjà été un peu long, il n'héfitera pas de 
faire-une faignée ; enfuite il fe mettra en devoir d'opérer 
après avoir placé la femme dans la fituation la plus con- 
_ venable & relative à l'éfpèce d’obliquité. 
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de l'enfant peut être placé tranfverfalement ; 
de façon que le ventre, oule dos, ou le côté 
{e préfente à l’orifice; & ces différents cas 


fontaccompagnés, ou non, de plufieurs cir- 


conftances qui les rendent plus fâcheux. 3.° 
La tête peut être dans une poñtion diffé- 
rente de celle que nous avons confidérée 


comme la feule naturelle : ou elle vient avec 


le cordon ombilical : ou elle fe préfente ac- 


compagnée d’une main, ou quelquefois de 
toutes les deux, &c. à 


. 83. 1. Le cas où les pieds viennent les 
e : à 5/ e N e 0 
premiers, ne seloigne guère de celui qui 


eft vraiment naturel : il m’eft accompagné 


d’aucun accident; car avec un peu de foin, 
l'enfant vient au monde en peu de temps. 
$. 56.11 faut fur-tout veiller à ce que les deux 
pieds viennent enfemble, & examiner s'ils 


appartiennent au même enfant. Les eaux ne : 


forment pas un fac rond &uniforme, comme 
lorfque la tête fe préfente; $. 44. l’accou- 


cheur doit donc les examiner avec la plus 


grande attention, parcequ'il peut fouvent 
fentir les pieds à travers la fubftance des 
membranes, avant qu’elles foient rompues ; 
_ & être extrémement fur fes gardes, parce- 


que, lorfque l'orifice eft fuffifimment dilaté « 


pour donner pañlage à un pied, il arrive fou- 
vent qu'il cft pouflé au dehors par les efforts 


dela mère, s'il n’en eft empêché par aucun ob£ 


tacle. 
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taclé., Fa, XI. Je. t Ceft pour. éviter. cet 
accident, que je recommande à l'accoucheur 
ide tenir un. doigt à l’orifice pendant. touf 
le temps du travail, &, lorfqu'il s'appercoit 
iqu'un pied commence à s'approcher, d'in- 
troduire fa main dans la matrice pour aller 
chercher l’autre. Si celui:ci-eft proche de l’o- 
rifice,' s'il a la même longueur que le; pre- 
mier, fi les deux grands orteils font contious 
 d'un,à lautte, il peut.aloss raifonnablement 
conjééturer qu'ils appartiennent au, même 
corps. Ces précautions, jointes 3: celles 
que Jai expolées, $.,56. fufiront; & l'en- 
fant ;pourra être. tiré du fein de {à mère, 
comme left. repréfenté. dans la ::a2 X. 
0, 81,84. Lorfqu'un feul pied savance, & 
fort de,la matrice; ças qui à fouvens lieu 
dorfque J'accoucheur m'épie-pas le momenr, 
Chaque douleur, dela mére tend à angmenr- 
ter. les diflicultési;.car ,.le pied refté dans la 
matrice ft d'autant plus éloigné de {à route 
qu'il, doit enfiler ,, que, l'autre eft.pouñfé 
davantage en.avant,,&, ce qui ajonte au 
malheur, la, magrice fe concracte &.s'appli- 
que furle çorps de lenfanc à melure quil 
avancé ; 6:$5.-ce qui -non-feulement em- 
pêche la jambe d’être tepoufiée .en Arrière, 
tabs XL, : fig, 1. mais ce qui exige encore, 


dé,lal part de f'accoucheur, la plus grande 
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force, pour quil puiffe introduire fa main À 
travers Éife , & aller chercher l’autre pied. 
Quoi qu'il en foir, fuppofons que le pied 
ne foit pas encore fort engagé; laccoucheur 
péut alors le faire reculer, & voici comme il 
doit. sy prendre : il faut qu'il glifle"fa main, 
“en partant du pied déjà forti, le long dela 
Be & de la cuifle jufqu'aux fefles, & en- 
fuite qu'il la ramène par la cuifle contiguë 
& l’aütre jambe jufqu’à l’autre pied; par ce 
“moyen il fera sûr d'éviter toute erreur. Si 
Jon füppofe la première jambe engagée 
davantage, il faut ‘encore que l'accoucheur 
sefforce de la fairé reculer totalement, ou 
en partie, de façon à fe faire jour pour im- 
troduire la main dans la matrice, & amener 
l'autre jambe de la manière que je viens de 
le diré, ce qui ne peut fe faire fans une très- 
grande peine , s’il ya déjà long-remps quelles 
eaux fe {ont écoulées, {i la matrice fe con- 
tracte avec force, & fi elle s'applique étroi- 
tement fur le corps de l'enfant : il faut même 
avouér qu'en pareil cas on ne peut faire ren- 
trer fa jambe fans rifquer de crever la matrice. 
Ïl arrive quelquefois, que, lorfqu'un pied 
eft engagé dans lorifice, l’autre eft couché 
le long “ corps de l'enfant. Tab, XT fie. r. 
Dans ce cas la difficulté augmenté éncore 
d'autant plus qu'on a laiflé le piéd s'avancer 
davantage. Cependantil faut amenet. l'autre 


1 


des fois que cela eft poffible. 
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à la pofition naturelle; :voici comme il faut 
opérer. L’accoucheur doitintroduire { main 
dans la matrice, la glifler le long de la cuiffe 


mal placée jufqu’à fa jambe qu'il doit alors, 


di cela eft poffible avec sûreté , rendre: pa: 


rallèle à la cuifle, en pliant le genou : cette 
manœuvre ramène néceflaitement le pied 
proche de lorifice, laccoucheur alors Fy en- 
gage en le virant en ävant, Jui fit faire au- 
tant de chemin que l'autre en à déjà fait, & 


achève Pa po comme Je l’aimon- 
tré. S. 56, 3e - 1 


: Quelques accoucheurs > fans fe--donñer 


. plus de peine, vont chercher le feul piedqui 


eft forti, &tirent l'enfant qui vient ayant l’au- 


pourra (100), quoique Gard dife:dans fes 


obfervations, que de deux cent Vingt-cinq 


perfonnes, il en a.délivré quarante-fept de 


cette:façon : elle doit néceflairement trop 
. diftendre ou déchirerles parties de 


quelques 


(100), C'éflauffi ce que recommande Lamrte *,. car il 
Convient .-qu'il eft des cas où l’on eft obligé de tirer 


leufant par un pied feul, & où il eft impofible de 
fairé autrement ; mais, en convenant qu'il la fair plu- 
fieurs fois avec fuccès, il avertit que ce n’a jamais été 


que lorfqu’il y à été abfoïuiment forcé, & il donne 


pour confeil de joindré les deux pieds de l'enfant toutes 


V2 


{ 


tre; pied parallèle à fon corps, comme dans 
Ja 106. XL, fig. 1. Mais je confeille beaucoup 


de profcrire cette pratique autant qu'il fe 


*x Tom. 


obf. 
936, 
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femmes: Mais fi Ja matrice eft appliquée exac- 
tement fur le corps de enfant, commeileft 
repréfenté dans la rab: XI. fig: v. 8c s'il ei 
impoñfible d'aller chercherl'autre pied; il faut 
bien alors, que laccoucheur tire l'enfant par 
le feul pied qui eft forti, obfervant toujours 
de le tirer un peu vers l'autre, (1l fera guidé 
par le grand orteil)de crainte de cafler la par. 
tie fupérieure de l'os de la cuifle. = : | 
=: 6: 85. Lorfque la quantité des eaux conte- 
nues:dahs la matriceeft petite, /8c lorfqu'en 
même temps lenfant plus volumineux eft 
aufli dans une polirion plus verticale qu'il n'a 
coutume, les premières douleurs de la mère 
me fuffifent pas pour le retourner, s. 40.d'où | 
ilrarrive quelquefois que les genoux fe'pré- 
fentent à l'orifice, comme dans la #a8. XI. 
fig: 2.8 qu'au premier examen, lorfqu'ilcom- 
mence à fe dilater, on les prend pour:la té- 
te, ancils lui reflemblent alors. Mais, à me- 
fure: que l'orifice fe dilate, l’accoucheur qui . 
peut enfaire le tour avec fon doigt; recon- 
noît füffifamment la partie qui fe: préfente. 
Enfin, l'orifice étant{uffifamment dilaté, foit 
par la nature, foit par l'accoucheur, ik faut » 
que celui-ci introduife un doigt entre la cuifle ; 
& la jambe del'enfant, &,en clevant lacuifle » 
vers le ventre, il viendra à bout d'étendre las 
jambe : cela étant fait, il procédera de 
Ta même manière à l'égard de l'autre &, 
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il terminera enfin l'accouchement en fuivane : 


les inftruétions que j'ai données. 5. 56, 83. 
(1o1) ve Ha : 
"Explication des Tables X & XI. 


Tab. X. fig. 1. Comme dans lazab. IX° 
fg. 2. PL 
F1g.2. Elle repréfente un enfant qui pré- 
fente à l’orifice de la matrice un pied, dont 
l'accoucheur {e faifit pour faire fortir l'enfant. 
a. L'étenduede la matrice avant la rupture des 
membranes & lécoulement des eaux. 4, L’é- 
tendue de la matrice lorfqw’elle fe contratte 
& lorfqu'elle s'applique fur le corps de l’en- 
fant après l'écoulement des eaux. Je n’ai ja- 
mais vu cela repréfenté par aucune planche; 
c'eft cependant une obfervation importante, 
Tab. XI. fig. 1. Elle repréfente un en- 
fant , qui ne préfente à l'orifice qu'un {eul 


(1o1) Lorfque les deux genoux fe préfentent à lori- 
fice, il y en a toujours un qui eft plus’en arrière. « Je 
» n'aijamaistrouvé les genoux enfemble. dit Lamotte *, 
» l'un étant toujours plus avancé que l’autre ». Cette 


obfervation indique qu’il faut ordinairement repoufler 


un peu le genou qui eft plus avancé avant de chercher 
à étendre la jambe : d’ailleurs elle me doit rien faire 
changer à la pratique enfeignée par notre auteur , car 
fl faut fur-tout éviter de faire comme la plupart des 
fages-femmes qui , pour étendre Ja jambe , æefoulent 
avec force l'enfant dans la matrice-en pouflant directe- 
ment fa cuiffe, ce qui Ja met dans un danger évident 


d'être caffée…. ES : | 
V 4 


tits. 


N 
304  Syflême nouveau & complet 
pied, l'autre étant parallèle à fon corps. On 
y voit encore comment la matrice fe con- 


tracte après l’ecoulement des eaux. 


Fig. 2. Elle repréfente un enfant qui of- 
fre fes genoux au pañlage, les membranes 
Étant encore entières. LRU 

$. 86. Je pañle aux accouchements où le 


cotps de l'enfant, pofé tranfverfalement dans 
la matrice, préfente différentes parties du 


tronc à fon orifice. NAS 

‘ Lorfque la cête fe préfente bien, on s’en 
apperçoit bientôt par le zoucher aux fignes 
que J'ai déjà expolés. $. 43, 44, 45. Mais fi 
la pofition eft faufle & furtout tranfverfale, 
laccoucheur remarquera que les douleurs de 


la mère produifent un fort petit effet, &pref 


qu'aucun, lorfque c’eft le féeraum qui fe pré- 
fente. L'enfant couché en travers dans la ma- 
trice peut préfenter à Porifice quelque pat- 
tie de l’épine, depuis le cou jufqu'au facrum; 
tab. XII. fig. 2. & plus les fefles font éle- 
vécs , plus l'accouchement eft difficile, par 
la raifon queles pieds beaucoup plus éloignés 


font atteints difficilement par la main de l’ac- 


coucheur. Quand les épaules fe préfentenr, 
comme dans la zaë. XII. fee. 1. on les dif- 
tingue afement de la tête par les fignes que 
jai donnés ci-deflus , par l'égalité de la for- 
me, & l'inégalité des os. Dans le premier 


de ces deux cas, ab. XII. fig. 2. i faut 


de l’art des Accouchements:  3os 
glifler la main par - deflus un côté du ven: 
tre pour: fe fair du pied ou du genou le. 
plus éloigné, & le retourner enfuite avec 
le ventre vers l’orifice de la matrice : quand 
cela eft fait, on peut aifement tirer l'enfant 
par les pieds. Dans l'autre cas, comme dans 
la tab. XII. fig. 1. il faut glifler la main 
par - deflus la poitrine de.lenfant, &, en 
plaçant un doigt entre fa jambe & fa cuif 
le, le retourner de façon que l’on puifle aller 
chercher l'autre pied; enfuite on les amène 
tous deux au paflage, & on termine lac- 


. couchement felon les règles que j'ai prefcri- 


tes. $. 56, 83, 84,85, 86. | 

Quelques-uns confeillent dans la pofition 
repréfentée par la tab. XTI. fig. 2. de glifler 
la mam le long du dos de l'enfant, jufqu’à 
ce que l’on puifle courber les doigts fous fon 
os coccyx, & de le pouffer enfuite par en- 
haut vers l'endroit où eft la vête, dans le def- 
fein d'amener les pieds plus près de l’orifice 
&. de les mettre par conféquent plus à la por- 
tée de laccoucheur. Mais je préfère l’autre 
moyén comme étant plus sûr pour l'enfant : 
car, quiconque fera attention à la délicateile. 
des os du fœtus & à la force qu'il faut em- 
ployer paur le retourner dans la matrice... 
furtout lorfqu'il y a déja quelque temps que 
s'eft faire la rupture des membranes, & lortf- 
que la matrice eft, contraétée de les dou- 

| V 4 
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leurs, connoitra bientôt qu’une preffion cor: 
tre le coccyx, pareïllé à celle qu'il féroit né 
ceflaire de faire, auroit des conféquences 
dangereufes, En-effet, fuppofons que l'en- 
fantfoit une fille, & que par cette pratique, 
le coccyx a été courbé en dedans; € qui 
peur fe faire aifément, quels maux nelüiap- 
préte-t-on pas pour l'avenir fi éllé devient 
jamais grofle? J’accorderois volontiers que 
lon en fit ufage, fi les doigts pouvoient ne 
comprimer que les fefles, & faire faire a l’en- 
fant les mouvements que l’on defire fanstour 
Cher ni au coccyx, ni aux parties de la géné: 
ration. Mais puifque cela ne «peut pas être, 
il faut le fervir de l’autre moyen : d’ailleurs 
il eft plus aifé, parceque la matrice ptefle da- 
vantage contre les deux extrémités de l’en- 
fant (on peut dans ce cas appeller ainfi là 
têre & les fefles } que contre le côté! °° 
Maïs, sil y d déjà du cemps que les eaux 
fe font écoulées, fi la matrice fé contratte 
avec force & comprimé étroitement tous 
les côtés de l'enfant, il fera peut-être impof 
fible de le retourner fans rifquer de crever la 
_ matrice, accident dont on fent aïfémenr les 
confequences, En effet ; afin d'appercevoir 
tout le danger qu'il y a d'ufer d’une force 
trop confidérable pour retourner l'enfant, il 
ne faut que faire PR qu'il 
préfente à l'orifice, à Ia polition de’ fes fefles 
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qui font vers le fond de la matrice, & à la 
longueur de cet ofgane contracté, laquelle 
furpaie le double de fon diamètre : parceque 
fi, lenfant étant dans cette pofition, la ma- 
trice peut à peine permettre à la main de 
l'iécoucheur, tout-à-fait plate & ouverte, de 
sintroduire entrelle & l'enfant; comment 
pourra-t-elle fe prêter aux mouvements que 
on veut faire faire à l'enfant pour le retour- 
ner, puifqu'il faut au moins pour cela un ef 
pace libre égal à fix pouces? Toutes les fois 
donc qu'un tel cas à lieu, le meilleur moyen 
éft de tirer l'enfant par la tête, foit avec le 
forceps, foit avec mon extracteur, felon les 
circonftances: car, puifque la matrice fe creve 
fouvent lorfque les douleurs font très-srandes 
& lorfque l'enfant refte fixé, comme Zamorre 
le remarque dans fes abfervations, 317,318. 
nous en pouvons raifonnablément conclure 
: que l'on ne doit pas employer trop de force 
pour eflayer de retourner l'enfant dont le 
_ corps eff ctroïtement embraflé par la matrice 
contractée, SALRTASEM 

$: 87. Quand il préfente le milieu du dos, 
il faut introduire Ja main par-deflus fon ven: 
tte, aller chercher le genou le plus éloigné, : 
sen failir, & faire faire à tout fon corps 
un ‘demi tour ; ce ‘qui n'eft pas dificile. (11 
tourne alors en quélque manière fur un axe 
dont on peut dire que les deux extrémités 
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fortent par l'anus & la tête) quand cela eff. 
fait, on eft déjà maître de fe faifir des deux 
pieds, de les amener au pañlage, & de ter- 


miner l'accouchement, en fuivant toujours 


les mêmes règles. $. 75, 86. Je confcille d’al- 
ler chercher le genou le plus éloigné, pour 
éviter de difloquer ou de caffer l'os femur, 
ce qui pourroit peut-être arriver fi l'on pre- 
noit la jambe la plus voifine. Il eft cependant 
quelques cas où l’on peutfe faïfirde celle-ci & 
fans rien craindre: ces cas font ceux qui n'exi- 
gent pas une auf grande force que lorfqu'il 
faut retourner l'enfant dans toute fa longueur. 


Explication de la Table XIE. 


Fig. 1. Elle repréfente un enfant qui pré: 
fente à l’orifice la partie poftérieure de fon 
épaule. 


Fig. 2. Elle repréfente un enfant placé 


tran{verfalement dans la matrice, ayant le dos 
tourné vers l’orifice. n4 

6. 88. Lorfque l'enfant préfentele facrum; 
il s'avance communément les fefles les pre- 
mières, comme dans lasaÿ. XZII. fig, 1. & 
plus on l'a laïffe s'engager , plus le travail eft 
dangereux & difficile. L'accoucheur peut con: 
noître facilement que l'enfant préfente ces 


parties, parcequ'’elles font plus molles &plus * 


charnues. Aufli-tôt qu'il s'en apperçoit, il faut 
qu'il repouffe l'enfant en appuyant de routés 
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fes forces contre les fefles, maistoutefois fans 
faire aucune violence, ni à los cccyx, ni 
aux parties de la génération qui dans ce cas 
font fouvent enflées : en même temps qu'il 
repoufle ainfi l'enfant, il doit s’efforcer de le 
retourner de façon que fon ventre regarde 
lorifice de la matrice. Ce qul a à faire en- 
_ fuire, c’eft d’aller chercher les pieds qui font 
quelquefois avec les gras de jambes recour- 
 bés & appliqués contre les cuifles, comme 
» on le voit à l'égard du pied droit dans la 146. 
XIII. fig. 1. ils font alors plus près de l’ori- 
. fice, & l'iccoucheur peut les tirer aïifément 
. en avant en les tenant entre deux doigts, 
- tandis qu'avec le pouce de fa main gauche 
. 1lrepouflelesfefles. Cette pratique vaut mieux 
_ que celle qui eft confeillée par quelques ac- 
coucheurs ; favoir de tirer les pieds avecune 
main, tandis qu'avec l’autre on repoufle les 
fefles; car ils ne font pointattention aux dou- 
_ leurs que doit caufer à la mère cette intro- 
duétion fimultanée des deux mains : il feroit 
beaucoup plus sûr felon moi de glifler une 
bande fur chaque pied, &’de tirer enfuite 
- l'un & l’autre, tandis qu'avec une main feule 
laccoucheur repoufleroit les fefles. | 
. … J'airencontré plufieurs descas dontje viens 
_ de parler, & je n’ai jamais eu occafion d’ef. 
fayer d'autre méthode que la première, qui, 
comme j'en fuis convaincu, eft fuffifante lorf- 


gro  Syflémie nouveau & complet 
que laccoucheur a quelque force, &lorique 
l'enfant eft bien proportionné. 


ÜDSSÉRPATEON AM) à 


_ Parmi les obfervations que. jai faites fur 
les cas dont je traite à préfent, en voicrune 
digne de remarque à laquelle a donné lieu, 
il y a environ fept ans, une dame de diftinc- 
tion de cette ville ( Yorck}. Il y avoit une 
heure ou deux que les membranes étoient ! 
rompues lorfque je fus appellé, car la fage- 
femme s’apperçut enfin que l'enfant étoit pla- 
cé comme un enfant précédent que cette 
dame avoit eu quelque temps auparavant, » 
Elle en inftruifit fa fœur & fon mariquiétoiént » 
préfents. Leur peine fur d'autant plus vive | 
que, dans le précédent accouchemient, l'ac- 
coucheur avoit manœuvré pendant quatre 
heures, & qu'il avoit fini par mettre l’enfant 
en pièce. Ils étoient donc dans un tel em- 
barras, qu'ils furent à peine comment infor- 
mer cette dame de fon trifte état. Cependant; | 
comme il n’y avoit pas de temps à perdre, … 
ils la prièrent de confentir à ce qu'on appel- 
lt du fecours. Elle y confentit volontiers. | 
Mais laccoucheur, qui l'avoit fecouru pré: u 
cédemment, & qui étoitalors regardé comme 
le meilleur de la ville , n’exiftoit plus : en 
conféquence, ce fut moi qu'on appela. Je 
rencontrai le mari au bas de l’efcalier :1l étort 


| 
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Gans la plus grande appréhenfion, parceque 
la fage-femme lui avoit dit que l'enfant étoit 
plâcé comme le précédent. Lorfque je fus 
monté , il demanda comme une grace qu'on 
lenvoyât dans une autre chambre, avant que 
je procédafle à là délivrance de fa femme : 
lorfque je fus prêt, il s'approcha dé fon lit, 
prit congé d'elle , & fe retira én li fouhai- 
tant-unc heureufe délivrance. Il paroïfloit fi 
affligé, que, fi fa femme n’êûüt pas été pleine 
de force & de courage, le fpettacle qu'il lui 
préfentoit étoit feul capable de l'effrayer, & 
de lui faire perdre toute efpérante : maisavec 
toute la fermeté poflible, elle le pria de met- 
tré fin à fa triftefle, en laflurant qu'elle ne 
doutoit point de s'en tirer heureufement. Auf 
i-tôt qu'il fe fut retiré, je me mis en devoir 
de la délivrer, & je mis en ufage la pratique 
dont je viens de parler : je ne fus pas plus 
d'une minute en tout pour terminer Faccou- 
chement & extraire le nlacenra. Cétte dame 
‘& fon fils vivent encore aujourd’hui & fe por- 
tent bien. La fœur coutut fi promptement 
après le mari pour lui annoncer cette bonne 
nouvelle, quil étoit à peine entré ‘dans fa 
chambre, que la joie la plus vive prit la place 
de fa triftefle profonde : & il révint auñi- 
+0t voir fa femme pour fe convaincre de ce 
qu'on venoit dé lui annoncer, & embrailer 
4on enfant. ee Ju : OR QUES 1O2GQUBRL: 5:44 
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Il peut arriver que les deux jambes: & les 

deux cuifles foient étendues. parallelement 
au corps. Dans ce cas, on confeille commu- 
nément de prendre les deux. jambes l'une 
après l’autre, & de plier le genou, pour les 
mettre dans la pofition dont je viens de par- 
ler, $. 84. & tirer enfuite l’enfant de lamème 
manière. Je ne puis donner mon approba- 
tion à cette methode, qui eft très-dificile à 
mettre à exécution, & à peine poflble fi la 
matrice eft appliquée étroitement fur le corps 
de l'enfant : car il faut que l’accoucheur dif 
rende ce vilcère, non-feulement de côté par 
le volume de fa main, mais encore dans fa 
partie jtant fupérieure qu'inférieure, par l’ex- 
tenfion de la jambe depuis la cuifle jufqu'au 
talon, & par l’extenfion de la cuiffe elle-mé- 
me, lorfque les douleurs font fi fortes que la 
main peut à peine fe faire un pañlage. J'aime 
donc mieux que l’on eflaie de repoufler les 
fefles, &, en appuyant contre l'os /acrum, 
.que l'on s'efforce de mettre l'enfant en rra- 
vers, le dos tourne vers l’orifice, comme dans 
. Ja ab. XIIL. figss 2. pour procéder enfuite 
comme Je l'ai fenfeignc. $. 87, 88, 89. Car 
par ce moyen la mère a moins de douleur, 
l'enfant rifque moins d’être mutilé, l’accou- 
cheur a plus de place pour le retourner, &. 
3l n’a pas befoin d’une force aufli confidéra- 
ble: raifons qui font, je crois, fuffifantes pour 


< 
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me faire rejetter la pratique de quelques-uns 
de mes prédéceffeurs. $ 

:. 8 89. Lorfque les feffes viennent les pre- 
mières , il arrive quelquefois , quoique fort 
rarement, que l’on peut amener l'enfant au 
monde dans cette pofition, fi par hafard il eft 
petit & file pañlage cft large. Au refte, cela 
ne peur avoir lieu que fort accidentellement: 
<ar, quoiqu'on puifle reconnoître que le paf 
‘fage eft large, il n’eft pas poffible de juger fi 
ailément du volume de l'enfant, & par confé- 
-quent on feroit mieux deletirer par les pieds; 
-$. 88. mais s'il eft déjà rellementengagé qu’on | 
ne puifle plus le faire reculer, il faut tâcher 
de hâter fa fortie | autant qu'il eft poflible, 
en dilatant les parties de la mère, &en in: 
æroduifant un doigt, aufitôt que l'on en 
“trouve l’occafion, dans le pli de l'aîné de l’én- 
fant entre fon ventre & fes cuifles : car parce 
moyen on le fait avancer, & il fort entière- 
ment, sil eft d'un volume médiocre. Si aù 
contraire ce moyen eft infuffifant pour ter- 
-miner l'accouchement, il fauc fe fervir de 
deux inftruments que l'on applique au même 
endroit où l'on place les doigts, comme je 
J'enfeignerai par la fuice. Lotfque ces parties 
favoir: les fefles, fe préfentent, Ja prefion 
exercée par la matrice fait fouvent {ortir'le 
.meconium (102), ni" PAL HP 
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Lente les fefles à l’orifice de la matrice. 
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pendant le travail ; on juge qu'il eft mort : le feul cas 


*& Tom. 2. 
œbferv. 297. 
P:« 885. 


préfent fait exception à cette règle. : .: scoot 
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. Quand l'accoucheur n’a pu repouffer les feffes dans 
la matrice, il faut qu'il veille fur-rout à prévenir la dé- 


chirure des parties. Pour obviér à cer accident, il-feta- 


bien d'employer les. fomentations émollientes & hu- 
"mectantes auflitôt que les feffes feront parVenues juf- 
qu’a la fourchette , & il dira à li mère de faire moins 
valoir fes douleurs ; par ce moyen la vulve fe dilatera 
infenfiblémént fans aucune violence ; l'accouchement fera 


ün peu plus long, maïs il n’aura aucune mauvaife fuite. 


- Quelquefois l'enfant préfente la hanche : il n'eft pas 


pofñble qu’il forte dans cette firuation..Il eft effentiel 


Fig. +. Elle repréfenté un enfant qui pré 


que l’accoucheur la reconnoiffe promptement ,afin d’ap- # 


porter fans délai le fecours néceflaire. Cependañt le 


diagnoftic eft plus difficile à établir que lorfque l'enfant " 


réfente les fefles ou toute autre partie, car il n’en eft 


‘pas qui reflemble mieux à la têté qué la hanche , à caüfe : 
de fa rondeur & de fa dureté ; d’ailleurs ‘comme: elle . 


n'eft point flexible , elle ne s'engage que très-peu.dans 


le vagin, à moins qu'elle n’y foit forcée par les plus 


violentes douleurs , d’où l’accouchenr né’peut la recon- « 


_noître facilement, par le moyen dur toucher. I] doitdonc 
AS ® 3% F4 2 £ 
être fur fes gardes toutes les fois qu'il voit l'acconche-w 


‘ment ne point s’avancer, malgré les douleurs & tes 
efforts de la mère ; quoiqu'il ercieïfentir la tête à Promi- 
fice de La matrice , s’il ne veut point commettre la faute 
de cette fage-femme dont parle Lamoste * , qui lafa 
une femme feize heures au milieu des plus vives dôu- 


deurs fans lui: apporter le fecours néceffaire , {on enfant 
4 > fre". 10 e h2 
préfentant la hanche ; parcequ’elle étoit perfuadée au 


contraire qu'il préfentoit la tête ; erreur dans laquelle 


‘lle perfifta encore dans le remps même où Lamotte 
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Fig, .2.Elle repréfente une pofition de l'en. 
_ fant, telle qu’elle eft décrite par quelques au- 
teurs, mais qui eft purement imaginaire , 
comme Je le prouverai. | 
. $..90..Lorfque la poitrine & le ventre fe 
préfentent à l’orifice, le danger eft bien plus 
grand pour la mère & pour l'enfant, que lorf. 
qu'il préfénte le dos. En effet, la différence 
de ces deux pofitions efttrès-confidérable re. 
lativement à l'enfant : car, lorfqu'il préfente 
Je dos, le corps eft courbé dans une direc- 


a oo 


appellé reconnut la véritable fituation de l'enfant, & 
dont elle ne {ortit que lorfque cet accoucheur , après 
avoir terminé l’accouchement, lui montra la hanche 
tuméfiée ; ce qui lui arrive ordinairement, à la rête, 
ou à toute autre partie, lorfqw'’elle a féjourné trop 
long-temps au même endroit, à caufe des humeurs qui 
_ s'y accumulent. 3 
Aufli-tôt que laccoucheur reconnoït que la hanche 
fe préfente, il faut qu'il la repoufle dans la matrice, 
_ & qu'il'aille chercher les pieds comme dans les autres 
cas. Il éprouve d'autant plus de difficulté , que cette 
partie eft plus engagée. Si, lorfqu’il eft appellé , la 
femme a: déjà été quelque-temps en travail, il ut 
qu'il Jui défende de faire: valoir fes douleurs ju{qu’à 
cé qu'il äâit retourné l'enfant , parcequ’elles ne fervent 
. qu'à éngager de plus en plus la partie qui doit être 
_abfolument repouffée dans la matrice pour terminer l’ac- 
couchement. Nous avons déja donné ce précepte à l’oc- 
. cafion des obliquités de la matrice : il eft applicable à 
tous les: cas où l'enfant fe préfente mal; mais, loriqu'il 
_ eft retourné , & lorfque les pieds. {ont amenés au paf- 
fage , la mère peut en füreté faire valoir fes douleurs, 
& redoubler fes efforts ; parcequ'alors ils accélèrent fa 
délivrance. 718 ® 
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on qui n'éft pas défavorable aux vertèbres; 
mais , lorfqu'il préfente la poitrine & le ven- 


_ære, elles font tellement courbées en arrière 


par les efforts de la mère, qu'elles font en 
danger d’être luxées ou caflces. Comme cette 
pofition eft celle où l'enfant prefle le moins 
contre le r7uféau de tanche, parceque la par- 
tie quil préfente ne peut devenir convexe, 
c'eft auffi celle où l’orifice eft le moins dilate 
par l'effet des douleurs : il faut donc que lac- 
coucheur introduife un doigt dans le vagin, 
& s'efforce de faire place à un fecond, puis 
à un troifième, jufqu'à ce qu'il fache quelle 
partie préfente l'enfant. Si c’eft le féernum, 
ce qu'il connoïtra par les côtes , le cartilage 


xiphoïde, &c. il s'efforcera de dilater l'ori- | 


fice aflez pour pouvoir porter fa main dans 
la matrice, aller chercher les pieds, & 
faire fortir l'enfant en fe conduifant ainfi: 
après avoir introduit fa main, il la glif 


fera le long du ventre jufqu'à l'os pubis, il 


placera deux doigts fous cet os, prenant 
bien garde de bleffer les parties de la géné- 
ration, & 1l tournera uns de façon à pla- 
cer fes pieds aufli près de Porifice qu'il fera 


poñfible : enfuite il placera un poucele plus 
près qu'il pourra de articulation dela cuifle | 


avec le corps; &, avec fes doigts placés au- 


| 


delà de h cuifle , il s’efforcera de ramener : 
June, & enfuite l'autre, pour les appliquer | 


“ 
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. Contre le ventre:cela fait il pourra aifément 
prendre les pieds, & reiminer Paccouche- 
ment fuivant les règles prefcrites, 
Voilà la methode que l'on doit fuivré,-en 
fuppofant que l'enfant foit dans la pofition 
reprélentée par. la rab. XIII, fo. 2. poñition 
que Je regarde comme-impoflible. Cat, que 
Fon confidère que lalongueur de l'enfant, 
depuis la tête jufqu'aux hanches ou aux feffes, 
eft prefqu'égale à toute la longueur de la ma- 
«ice; que! l'on confidere de: plus ; qu’elle 
eft la force néceflaire pour diftendre la: ma- 
trice au point d'augmenter : fa longueur , 
quelle force plus grande: encore eft requife 
pour h :diftendre en travers; qu'on eftime 
enfuite quelle eft celle que l'enfant peut em: 
Ployer pour faire prendre à la matrice une 
longueur plus étendue ; qui eft-au moïnsme- 
furée par la longueur de fà cuiffe jufqu’à la 
rotule, laquelle eft de plufieurs pouces; &je 
duis sûr que l’on fe rangera de mon côté, & 
que l’on penfera avec moi que cette-pofition 
_nad'exiftence que dans l'imagination dé quel- 
ques auteurs, ou qu'ils l'ont prife pour celle 
. qui eft répréfencée dans la 22. XI. figir. 
parceque le ventre fe préfente de même à 
orifice, tandis que les genoux{onttellement 
preflés en arrière &de côté, que l’on ne pat- 
Vient à les trouver qu'avec difficulté : voilà, 
crois, la fource de leur erreur. À 
} D 
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$. 91. Lorfque le ventre fc préfenté fa 


manœuvre eft moins difficile, parceque l'o- 
rifice peut être mieux dilaté, & parceque les 
pieds font un peu plus à la portée dela main. 


Le plus grand EC dépend du cordon 


ombilical qui fort de l’orifice ; parceque la 
circulation peut être interrompue : par con- 
léquent, il faut opérer le plutôt poflible, & 
de la manière que j'ai enfeignée ci-deflus. $. 


90. J'ai fréquemment rencontré cette pofir- 
tion; j'ai été appellé une fois lorfque la per- . 


fonne, qui prêta fes premiers foins , allarmée 
& embarraflée , simaginoit que l'enfant étoit 


placé comme dans la :46. XITL. fig. 2. in 


dis que fa pofition étoit réellement celle de 


la tab. XIV. fig: 1. (103) 


‘6:92. Enfin, la tête de l'enfant peut. 
être dans une pofition différente de celle . 


= (163) Les accouchements où l'enfant préfente quels. 


que: partie du dos, le ventre ou la poitrine , effraient 


ordinairement les jeunes praticiens ; cependant 1l eft 
certain qu'avec un peu d’adrefle ils fe terminent très- 

+ = 0 —-# e + - LÉ 
facilement ; & le témoignage de Lamotte doit être fufh- 


fant pour les en convaincre. « Ces accouchements, 


» dit-il , qui m'avoient fouvent tyrannifé l'imagination 


# par la difficulté que je me repréfentois "les exécu- 
‘wter ,-me causèrent une agréable furprife quand j'en : 


»trouvai la pratique fi aifée, n’en ayant fait aucuns 


s dans quelqu’autre fituation où les enfants fe foient | 
«5 pu préfenter , dont j'aie eu lieu de me moins inquié- 


wter, ni auxquels j'aie eu moins de peine. 


f 
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qui eftnaturelle: c’eft ce que nous allons exa- 
minet. 

La tête peut préfenter à l’orifice le vifage 
ou le menton, fa partie poftérieure étant 
couchée en arrière, comme qe la raë. X'IT. 
fig. 2. : ou un éôt, ou los temporal, le 
côté oppole étant couché ou prefque cou- 
che fur l'épaule: ou la partie poftérieure:enfin 
le vifage peut être appliqué contre le pubrs, 


comme dans la cab. XIV. fig. 2.Le cordon 


ombilical, ou une main, ou Les deux mains 


fortent quelquefoisavec la tête, lorfqu’elle fe 


préfente dans quelqu’une de ces pofitions. 
Par conféquent, fi Faccoucheur reconnoit, 


: lorfque les membranes font rompues, que la 


tête fe préfente dans une des pofitions que je 
viens de nommer, & fi l'orifice de la matrice 


_ eft fuffifimment dilaté, fon devoir alors eft 


d'y porter la main, de h gliffer le long de la 
poitrine de l'enfant, & de l’amener par les 
pieds, furtout fi le cordon ombilical, où une 


* main, ou toutes les deux, fortent avec la 


tête : car, comme il n’y a nul danger, ni 
pour la mère ni pour l'enfant , de faire fortir 
celui-ci par les pieds, il vaut mieux le faire 
immédiatement que de tenter de remettre 
là tête dans fa pofition naturelle, $.86.pour 


que la femme ait à fupporter les fatigues 


 & les peines de l'accouchement lorique 
fes forces feront prefqu’entièrement épuilées 


X 3 
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(104). Je parlerai dans la $. 102. de la ma- 
nière d'opérer avec les inftruments quand on 
eft oblige de s’en fervir dans ce cas. 


Explication de l2 Table XIV. ‘4 
Fo. 1. Elle repréfente un enfant quipré 
fente le ventre: potion qui a été prife par : 
quelques perfonnes pour celle qui eft repré- « 
fentée ci-deflus dans la 148. XIII. fig. 2. | 
Fig. 2. Elle repréfente un enfant dontle : 
menton eft arrêté contre le pubis ; une par- 


(104) Il n'y a pas d'autre pratique à fuivré dans les 
mauvaifes fituations de la tête que celle qui eft con- 


feillée par notre auteur. 
Si la face fe préfente , on n’en 2 aucun figne avant 
que les eaux foient écoulées ; mais auffi-tôt que les * 
membranes font rompues , on la reconnoit aifément " 
par la bouche, le nez & l’enfoncement des yeux. Si 
elle refte long-temps preffée contre l’orifice de la ma- 
trice, elle fe gonfle & fe meurtrit, les paupières fe 
tuméfient, & les lèvres fonc quelquefois épaifies au 
point que l'enfant ne peut têter lorfqu'il eft forti. On 
fait difparoître en trois ou quatre jours cette énflure 
avec du vin miélé , une décoction d'aigremoine ou de 
véronique, | 
On reconnoîit avec une égale facilité , après lécou- 
lement des eaux , Le cas où l'enfant préfente le côté de 
Ja tête ou l'oreille. Il faut craindre la torfion du cou ; 
& fe hâter d'aller chercher les pieds : d’ailleurs fi l’on. 
n'opère pasiavec célérité, l'épaule peut être ramenée “ 
vis-à-vis de l'orifice , & le bras peut s'y engager ; cé 
qu'il faut prévenir. | À 
La fituation dans laquelle lenfant préfente la nuque 
du cou revient à celle du dos ; elle eft même plus dans 
gereufe : il faut donc la changer avec la plus grande . 
promptitude, | i' | br 
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tie de fon cordon étant dans le vagin, fes 
eaux écoulées, & fon corps étroitement 
embraflé par la matrice. 

6. 93. Mais fi dans quelqu'une des poi- 
tions ci-deflus détaillées, la tête de l'enfant 
eft déjà avancée au-delà de lorifice de la ma- 
trice, comme dans la ab. XF. fig. 1. ou fi 
le cordon ou les mains fortent avec elle, les 
difficultés &le danger fontbeaucoup augmen- 
tés : parceque, d’un côté, onne peut fairere- 
culer l'enfant pour aller chercher fes pieds, & 
parceque, de l’autre, il fera peut-être fort dif- 
* ciledele faire fortir dans la pofition oùileft. Si 
les deux mains fortent avec la tête, ileft rare 
qu’elle foit aflezengagée pour qu'on ne puifle 
pas la faire reculer &aller chercher les pieds: 
au lieu que, dans le cas où il ne fort qu'une 
main, la tête peut être tellement avancée 
qu'il ne {oit pas poflible de la repoufler dans 
la matrice. Lorfqu'elle n’eft pas trop grofle, 
& lorfque le paffage eft large à proportion, 
il arrive quelquefois qu’elle fort fort bien dans 
_ certe polition. Mais dans le cas où la mère de- 
. vientfoible&languiffante, il faut avoir recours 

auxinftruments. La manière de s’en fervir fera 

expliquée depuis la $. 100 à la. 107. inclufi- 

vement. Toutes les fois que l'enfant fe prée- 

fente ainfi &fque fon #1econrum {ort, ileftcer- 

tain qu'il a refpiré , &, par conféquent, il eft 

fort probable qu’il fortira mort de la matrice. 
tn | VAN A 
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 $.:94. Lorfquele cordon fort avec la tête; 
le danger eft double; car il y à à craindre r.° 
que la circulationne foitinterrompue, & que 
par conféquent l'enfant ne meure: 2.° queles 
humeurs de la mère ne foient pas abforbées 
par le placenta, &, par conféquent, qu'il ne 
fe détache de la matrice avant le temps con- 
venable. Il faut donc repoufler le on au- 
delà de la tête, sileft poffible : ou, ficela ne fe 
peut pas, le placer fur le côté prochedes tem- 
pes, parcequ’a la faveur de l'égalité de cette 
partie &de la formeelliptiquedesos;il pourra 
en quelque forte éviter la compreflion. Si 
l'enfant eft vivant, on peut fenur fon pouls 
dans le cordon ombilical. e 
Le travail peut être fort difficile & fortdan- … 
gercux, lorfque la rête eft engagée dans quel- 
qu'une des direétions ci-deflus mentionnées, 
quoique ni le cordon , ni la main ne forte 
avec elle : & fi Paccoucheur ne peut la ré- 
duire, il faut qu’il aitrecoursaux inftruments. 
. Si le vifage fe préfente, le fommet de la tête 
étant arrête par l'os pubis, tab. XI. fig. 2. 
le fernum eft pouffé en avant par les efforts 
de la mère : 1l faut dans ce cas amener l’en- 
fant par les pieds. | | Je 
$. 95. Quelquefois l'enfant préfente une 

main ou toutes les deux, fans'être accom- 
pagnées d'aucune autre partie : quelquefois 
aufli les deux pieds & les deux mains fortent 
enfemble. 
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Le cas où il ne fort qu’une feule main, 
eft regardé comme un des plus difficiles, par 
. ceque la tête, qui n'eft pas dans fa pofition 
naturelle , ne peut exercer une aflez grande 
_preflion fur orifice de la matrice pour le 
dilater, & parceque la petite dilatation qui 
a lieu eft occupée par la main qui ne peut 
être aflez repouflée, fi elle eft déjà beaucoup 
engagée, pour laifler pafler celle de l’accou- 
cheur & lui permettre d’amener les pieds 
de lenfant au pañlage, feul parti qu'il ait 
à prendre. De plus, c'eft que , dans cefcas, 
les pieds mêmes font à une diftance plus 
grande de lorifice que dans tout autre, 
comme on peutle voir dans lazab. X 7. fre. 2. 
furtout lorfque les eaux font évacuées, & 
lorfque la matrice fe contracte. 
$. 96. Si la main n'eft pas beaucoup en- 
_ gagée, il faut dans l’inftant la repoufler dans 
la matrice, &, sil eft poflible, dilater fon 
orifice avecles doigts, comme je l'ai enfeigné 
ci-deflus, introduire la main dans cetorgane, 
_ La porter le long du ventre de l'enfant pour 
aller chercher les pieds, s'en faifir, & les 
amener au paflage avec toutes les précautions 
néceflaires. | 
Il eft néceffaire d’obferver, qu'il n’eft poine 
de partie, fi l’on en excepte la tête, qui foit 
plus fuette à fe préfenter à l’orifice que le 
bras : parceque, fi la tête eft mal placée ou 


| 
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fielle s'arrête d’un côte, la main peutaïfément 
glifler, ou par l'effet des douleurs être pouflée 
dans le paflage; & plus elle eft engagce, plus 
lé travail fera pénible. 


Explication de la Table XT. 


Fig. 1. Elle repréfente un enfant dont la 
tête a franchi l’orifice de la matrice qui eft 
contracté autour du cou de l'enfant, de même 
que toute l'étendue de ce vifcere l’eft autour 
de fon corps, les eaux étant écoulées. 

F9. 2. Elle repréfente un enfant dont la 
main & le bras font dansle vagin, la matrice : 
gérant contractée autour de fon corps. 

_ $. 97. Quand les pieds & les mains vien- 
nent enfembie , il ya moins de difficulté à : 
opérer que dans le cas précédent, parceque 
lon trouve aïfément les pieds, & parceque 
lorifice de la matrice eft plus dilaté par leur 


preflion (105). Tout ce que l’accoucheur à 


. (xo5) On peut foupçonner ce cas avant la rupture des 

membranes, parceque l’on fent par le toucher toutes 
. . 1 , ® / A 

parties petites & féparées. Il faudroit opérer de même 


fi la tête fe préfentoit avec les pieds & les mains. S'il 


ne fe préfentoit qu'un pied, on commenceroit par faire 
rentrer la tête & les mains, & enfuite on pénétreroit 
facilement dans la matrice pour aller chercher l’autre. 

La têre peut encore fe préfenter accompagnée des 
pi Dans ce cas la même manœuvre eit encore 

onne : en tirant les pieds, la tête rentrera d’elle- 
même. Cependant fi l’on rencontroit quelque réfiftan- 
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à faire, eft de fe faifir des pieds qu'il recon- 
noîtra par les grands orteils & les talons, de 


ce, en tenant les pieds avec les doigts on repoufleroit 
. Ja tête avec le pouce, ou, s’il ne fufñfoit pas, avec 
“l'autre main introduite dans le vagin. 
…_- Il eft un précepte bien important relativement aux 
“ cas dans lefquels l'enfant préfente les pieds ou les 
“… mains, ou la tête avec les pieds, ou la tête avec les 
“ mains , & en général relativement à tous ceux où il fe 
1 préfente mal. Toutes les fois que l’accoucheur, afif- 


À, tant au commencement du travail, peut découvrir à 
UT 


“travers les membranes que la fituation du fœtus eft 
“ mauvaife, il ne doit pas attendre qu'elles fe rompent 
… d'elles-mêmes, mais il doit les percer aufi - tôt qu’il 
… juge l'orifice de la matrice fufifamment dilaté , & tirer 
! les pieds ou les aller chercher s’ils ne fe préfentent 
pas. Dans tout accouchement naturel il faut attendre 
tranquillement que la nature procure l'écoulement des 
“eaux ; agir autrement, c’eft travailler à rendre le travail 
long & difficile ; mais lorfque la fituation de l'enfant 
exige la manœuvre de l’accoucheur , il eft beaucoup 
“mieux de ne point commettre l’ouverture des mem- 
=. branes aux foins de la nature. Lamotte étoit fi convaincu 
des avantages de cette pratique , qu’il la confeille dans 
… plufieurs endroits de fon ouvrage. « C’eft une chofe, 
> dit-il*, que je ne faurois trop répéter pour en per- 
—….» fuader le bon ufage , rien n'étant plus capable de le 
…_>faire comprendre que l'expérience ». M. Peu avoit 
muune méthode bien fingulière : c’étoit d’aller prendre 
«les pieds au travers des membranes fans les ouvrir. Il 
…_neft aucun praticien qui la fuive aujourd’hui, & elle 


doit être rejettée abfolument, car parmi les inconvé- 


nients qui en font inféparables, celui-ci feul en dé- 
m montre le danger : l’'accoucheur fera expofé à prendre 
les mains pour les pieds. S’il tombe quelquefois dans 
l'erreur lorfque ces parties font à nud , à plus forte 
“ raifon fe trompera-t-il lorfqu'il ne les pourra toucher 
“qu'à travers les membranes, RUES 


[L 
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les tirer avec lés précautions ordinaires; & 
de terminer ainfi l'accouchement : il ne faut 


_pas s'embarrafler de ce que deviennent les 


mains, parcequ'elles fe retirent d’elles-mêmes 


du côte de la matrice à mefure que l’on tire. 


les pieds enavant(106). 


. (106) Il eft encore un cas qui mérite d’être connu. 
Quand l'enfant vient au monde les pieds les premiers, : 


fi fon vifage ne regarde pas le dos de la mère, il doit 


être retourné & placé dans cette fituation. Mais quel- 
quefois une fage - femme ignorante le laifle s'engager 


la face tournée vers le pubis : alors il arrive que le» 


menton s'arrête fur cet os , la tête refte fixée , ne peut 
avancer davantage, & fi l’on s’opiniatre à la tirer de 


force , on rifque de la féparer du tronc. Il faut com-" 


mencer par faire changer de fituation à la mère, & Îa w 
placer de façon que le baffin {oit élevé. Enfuite il faut 
porter une main le long de l’occiput, faifir le corps 


* Tom. 2. 
©bferv. 300. 
pag. 896. 


de l’antre , porter les doigts à l'oreille, & dans l'inter- 
valle de deux douleurs repouffer un peu la tête, & en 


même-temps la détourner vers l’échancrure t/io-pedi-" 
nee. Cette pratique, toute fimple & facile à mettre en. 


ufage, eft encore fondée fur ce principe, favoir que la 


use 


tête ne peut pañler tant que fon grand diamètre répond” 
au petit diamètre du baffin. Changez fa fituaion , & elle” 
pañlera aifément : c’eft ce qui a lieu dans le cas pré- 


fent ; en détournant un peu la tête, on fait répondre 


fon petit diamètre (qui s'étend d’une oreille à l’autre ) au” 


petit diamètre du baffin, (not. 51,68.) & quelques douleurs 


terminent l'accouchement. Lamotte *, dans un ças pareil , 


a fuivi la même pratique : cependant on ne voit pas. 


qu’il établiffe pofitivement dans aucun endroit de fon 


ouvrage le principe fur lequel elle eft fondée. 
Burton, dans cette feconde partie de fon ouvrage, à 
parlé des accouchements contre nature dépendants de 


te que l'enfant fe préfente mal, ou de ce que les par= 


ties naturelles de la mère font mal conformées, ou enfin 
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* 6.98. Puifque les pofitions contré nature | 


de l'enfant ont des conféquences aufli fu- 
nëftes combien plusdangereufes doivent-elles 
être, dit Ould, lorfqu'il y a dans la matrice 


-de ce que 12 matrice eft dans une fituation oblique ; & 


-il'a établi les règles générales qu’il faut fuivre dans ces 
différents cas. La première & la plus importante de tou- 
«tes eft de ne pointpermettre à la tête , ou à quelqu'autre 
partie de l’enfant, de s’éengager trop dans Porifice de 
“la matrice, mais', aufi-tôt que l’on à reconnu la mau- 
-vaife conformation des parties naturelles , ou l’obli- 
quité de l’uterus, ou la mauvaife poftion de l'enfant , 
de porter la main dans la matrice , de repouñfer la tête 
ou Ja partie qui fe préfente, d’aller chercher les pieds, 
&de les amener au pañlage. Les autres règles qu'il fauc 
‘{uivre pour terminer l'accouchement, & pour furmon- 
ter les obftacles qui peuvent encore s’oppoñer à l'entière 
_ délivrance de la mère, ont été fuffifamment détaillées. 
Ceux qui fe deftinent à la pratique des accouchements 
ne peuvent trop les méditer s’ils veulent fe mettre en 
état d'apporter des fecours prompts & fürs, & triom- 
pher des difficultés que l’ignorance: & la mal-adreffe ne 
peuvent vaincre, au grand préjudice des mères & des 
“enfants. Cependant je puis encore ajouter:un précepte 
“à:ceux qu'a donnés Burton 3 précepte eflentiel , &auquel 
le lecteur ne peut faire trop d’attention : il confifte à 
ne pas {e hâter de tirer lenfant après qu'il à été re- 

tourné, & que fes pieds ont été amenés au pañlage , 
mais à laïfler agir la nature plus qu’on ne fait ordinai- 
‘rement ; car voici comme l'on fe gouverne : l'enfant 
veit retourné, fes pieds qui ont éré amenés au pañlage 

fortent fans peine, laccoucheur s’en faifit & les tire 
-au-dehors pour accélérer la délivrance; enfin il débar- 
_ æaffe lés bras, les amène en en-bas:, & fe hâte de terminer 
l'accouchement. Pour montrer les inconvénients de cette 
pratique, &: engager les accoucheurs à confier davan- 
tâge le travail aux foins de la natüre ; je rapportérai 
 l'obfervation d’un chirurgien d'Uzerches * ( dans le Li- 


/ 


* M. Ri« 
vière, 
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deux enfants ou davantage» Tab. XVI. 
fig. 1. Je ne fuis pas encore de fon avis'dañs 
cétte occafion, parcequ’en général, on 4ob- 
ervé, que, lorfaqu’il y a plufieurs enfants dans 


mofin) laquelle m'a été communiquée par M. Deéffre- 
mau, qui exerce parmi nous avec diftinétion la pro- 
fefion des acconchiements. Ce chirurgien rapporte 
qu'ayant été dans le cas de retourner, après trois 
ou quatre jours de travail depuis la fortie des eaux, 
plufieurs enfants qui fe préfentoient mal, & qu’ayarit 
fuivi la pratique ordinaire, c'eft- à -dire les ayant 
fait fottir jufqu’au cou, en les tirant par les pieds, 
il a fouvent éprouvé qu'il falloit des efforts incroyables 
our faire fortir la tète, quoiqu'il ait eu la précaution 
“+ tourner la face vers le dos de la mère , & tels qu’il 
tifquoit à tout moment de la féparer du corps, tandis. 
qu'une douleur , qui furvenoit après fes vaines tentati-. 
ves, produifoit l'effet qu’il n’avoit pu obtenir. Maisil. 
ajoute que dans ce cas il 2 prefque toujours vu l’enfant 
venir au monde fans vie, quoiqu'il fut certain qu’il en 
jouifloit encore quelques inftants auparavant. Ces mau- 
vais fuccès l'ont engagé à fuivre cette autre méthode: 
après que lenfant-eft retourné , il le tire par les pieds:, 
le-fait fortir'jufqu’aux fefles feulement, & les laïfle en-. 
agées dans l’orifice de la: matrice jufqu'à ce qu'une. 
je ty fe fafle fentir.. Alors il en aide l'effet, qui eft 
de pouffer au-dehors le corps de l'enfant, en lui faifant 
faire quelques petits mouvements de droite & de gau- 
che. Si cette douleur eft paflée avant que les épaules 
aientété chaffées , il en attend tranquillement une autre: 
cette feconde chafle les épaules | & la tête fuit fans 
difficultés it "as | 12 
--:Ceux qui voudront y réfléchir ne feront pas long- 
temps fans découvrir les principes fur lefquels cette. 
‘excellente méthode eft fondée. L'enfant eft chaflé de 
la matrice par. l'effet des contractions de cet organe; 
. maisdlorfqu'après l’avoir retourné on fe hâte de le faire 
se "ortir juiqu'aur cou ; ces contraétions ne peuvent 
| ET 
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la matrice; ils font plus petits : il eft donc 
naturel de penfer qu'ils fortent plus aifément, 
&, quant à moi., il n’eft prefque point d’ac- 
couchements où aie eu moins de peine que 


avoir affez d'efficacité pour chafñfer la tête , parce 
qu'il faut un temps aflez confidérable pour que la ma 
trice , prefque débarraflée -de fon fardeau , fe refferre 
& puifle agir fur la partie qu'elle contient encore , fa- 
voir la tête, en venant s’appliquér fur elle : d’ailleurs fi 
_ Ja femme eft en travail depuis long-témps , elle eft épui- 
fée , la matrice tombe dans l’inaétion, les douleurs font 
fufpendues, & ainf le cou de l'enfant refte engagé dans 
 Forifice fans que laccoucheur puifle l'en tirér, parce- 
que fes efforts ne font pas aidés par les contraétions de 
. la matrice. Cependant enfant rifque d’être fuffoqué 5 
» & il left en effec s’il refte un peu de temps dans cet 
état, parceque l’orifice de la matrice, qui n’étoit pas 
. encore fuffifamment dilaté lorfque l’accoucheur s’eft 
hâté de tirer l’enfant jufqu’au cou, fe reflerre après que 
. fes feffes, fa poitrine & fes épaules font paffées, em- 
braffe fon cou très-étroitement, & empêche la circu- 
Jation du fang par la forte preflion qu'il exerce fur le 
cordon ombilical. La méthode expofée prévient cet 
accident. En ne tirant l'enfant que jufqu'aux fefles, 
_ elles entretiennent la plus grande dilatation de l'onifice : 
en temporifant & en attendant que, la matrice fe con- 
_ tracte,, on.laiffe à ce vifcère le temps, de fe reflérrer & 
… de venir s'appliquer fur la partie de l'enfant qui y eft 

‘encore renfermée : ainfi l'accoucheur n’a. plus qu'à ai- 

der l'effet des contractions ; & lorfque l'enfant eft forti 
. jufqu'’au cou, il n’eft point arrêté par le refferrement 
de lorifice, foit parceque fa dilaration a été fuffifam- 
ment entretenue, foit parceque la matricé, qui eft re- 
mie de fes fatigues, & qui continue à fe contraéter, 
agit fur la tête & la chafle par le même effort qui fait 
_ fortir les épaules. BE crc CAMERA 
En général c’eft un défaut commun aux fages-femmes 
& à quelques accoucheurs de ne point affez obfervex la 


1 
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dans ceux où jai rencontré des jumeaux. 
Les eaux, Je l'avoue, ne font pas en auf 

rande quantité; néanmoins, fi l’accoucheur 
eft préfent lorfqu’elles percent, il n'éprou- 
vera pas de grandes difficultés pour tirer le. 
premier enfant, en obfervant les précautions 
que j'ai recommandées ci-deflus : &, quant à 
l'autre, il lui {era facile de le retourner, par- 
cequele premier, en fortant, lui auralaiflé une 
place fuffifante; fon plus grand embarrasfera 
de diftinguer les pieds, des mains; or, il le 
levera aifément par les fignes cara@ériftiques 
que j'ai donnés. Il arrive fouvent qu'un en- 
fant meurt dans la matrice quelque temps 


marche de la nature , de fe hâter trop d'agir dans cer- 
tains cäs où il ne faut qu'être fpectateur , & dans d’au- 
tres mêmes où il faut favoir retarder l’accouchement au 
lieu de l’accélérer. (Not. 44, 45, 46, 48, 130.) Ce défaut 
eft roujours préjudiciable à la mère & à l'enfant, mais 
particulièrement dans le cas que je viens d’expofer. En 
fuivant la méthode du chirurgien d'Uzerches, on pré- 
Yiendra les malheurs qui font fouvent la fuite de la 
pratique trop communément fuivie 3 elle eft conforme 
aux méilleurs principes, & je crois que les acconcheurs 
qui ladopteront obtiendront les mêmes fuccès dont 
fon auteur fe félicite. M. Deffremau m'a rapporté avoir 
déjà eu occafion de la mettre en ufage piufieurs fois, 
& avoir obfervé avec deux de fes confrères , qu'il avoit 
appellés pour donner plus d'authenticité à cette nou- 
velle méthode, que l'accouchement s’étoit terminé avec 
moins de peine, & que la mère & l'enfant avoient été 
incomparablement moins fatigués que par la manœuvre 
ufitée en pareil cas. 


$- 99° 


& 
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avant l'accouchement ;‘ tandis que autre 
conférve. la: vies» «49 D m4 À | 
_ 6. 99. Confidérons à préfent l’accouche- 
ment de l'enfant mort : mais auparavant, fai- 
Sons. furtout attention aux véritables fymp- 
tômes qui annoncent qu'il a perdu la vie, 
de crainte que nous n’ayons recours aux inf. 
truments avant que l'état de la mère l'exige, 


.& que nous ne détruifions un enfant qui 


| pourroit encore être fauvé. Voici les fignes 
. généraux : la mère a reçu quelque bleflure, 
à la fuite de laquelle fon'enfant a ceflé de fe 

remuer quelque temps avant que lé travail 
- commence ; une humeur fétide & corrom- 
* pue diftille de la matrice. Cela feul ne conf 
titue pas une preuve certaine; câr lodeut 
- fetide peut provenir de quelques gruméaux 
- de fang corrompus dans ce vifcère,: où de 
ce qu'un jumeau .eft mort depuis quelque 
- temps. Mais la mère, outre qu'elle ne s'ap- 
_ perçoit plus des mouvements de fon enfant, 
{ent au fond de fon ventre un grand poids , 
. & ce poids fe porte vers le côté où elle fe 
couche ; la,couleur de fa peau devient li- 


vide; fon ventre :eft froid , . quelquefois : 
plus plat; fes mammelles deviennent faf- 


ques ; dans le temps de l'accouchement, 
on ne {ent aucune pulfation dans la fonta- 
nelle de l'enfant, ni dans fon cordon om- 
 bilical; enfin, fon meconium fort lorfqu'il pré- 


- 
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fente la tête ou le bras: $. 93. quand tousces 
fignes où la plupart d'eux exiftent, on peut 
prononcer qu'il eft mort. 

Si l'accoucheur eft sûr, d'après ces fignes, 
que Fenfant foir mort lorfque le travail com- 
mence, il doit, aufli-tôt après la rupture des 
membranes, aller chercher fes pieds & les 
faire fortir de la manière que j'ai enfeignée: 
mais fi fa tête eft trop engagée, lexpédient 
le plus sûr eft de le tirer avec les inftruments, 
comme je le montrerai par la fuite : enfin, 
dans le cas où il eft mal placé, les inftruc- 
tions, que jai données jufqu'ici, font fuffi- 
fantes pour apprendre la façon dont il faut 
fe conduire. Je ferai: obferver. que, lorfque 
l'enfant eft mort depuis quelque temps, les 
membranes tendres & corrompues laiflent 
fortir les eaux trop tôt, & que lemucusn’eft 
pas filtré en fufffante quantité pour relâcher 
& lubrifier les parties : d’où l'accouchement 
eft toujours plus difficile, toutes chofes d’ail- 
leurs égales, que lorfque l'enfanc eft en vie. 
De plus, E mère eft quelquefois attaquée 
d'unefièvre qui eft duë à la putridité des hu: 
meurs, & qui la met dans un grand danger 
de mourir en. peu de jours. HE 

Si les membranes fe rompent & laiffene 
écouler les eaux lorfque l'enfant éft mort, il 
fe corrompera plus en deux ou trois jours, 
qu'il ne fe feroit cotrompu en un mois, 
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sil fût refté au miliéu des eaux renifetmées 
dans leur fac. LS ES 
_ $& 100. Le büt qué je me propofé actuel: 
lemént ; eft d'examiner les différents cas où 
là vie de la mère ne peut être fauvée qu'en 


tirant l'enfant de la matrice, totalétriént où 


en partie, avec le fecours des inffrumenrs 
J'ai mieux aimé les réunir tous, 87 en traiter 
à part pour éviter la confufion 

Les deux buts principaux de l'art des 4@ 


. couchemerits font : 1° de délivrer la fière 


facilement & sûrement : 2.2 dé conférver à 


_ Fenfant fa vie & fes membres. C'ét pour ÿ 
. parvenir que l’on: 4 imaginé un fi grand non: 
. bre de différents inftraments qui ont chacun 


leur ufage dans les cas particuliérs : maïs là 


_ grande difficulté eft de bien juger du temps 


où il faut y'avoir recours; car, d'ün côté, 


un feul inftant peut produire les changéments 
les plus furpréniants, &, de l'autre, lorf 
qu'on eft certain qu'un accouchement forcé 
eft indifpenfable, on & coriduit d'autant 
mieux qu'on accélère davantage cétre opéra: 


_ tion); parcéqu'en différant on peutéricore ex 
pofer les jours dé la mèré : d'où nous voyons 


| qu'il a quelques càs, commé les péttés vio: 


lentes, &€. où elle pourroit être fauvée pat 
la mort de l'enfant, décidée feulement quel- 
ques heures plutôc. CAHUET | 
… Voici les principales règles de conduite 

| L 2 
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que lon peut. donner. Lorfque les forces de | 


la femme saffoibliflent, ce que l'on con- 
noît par la durée du travail, là diminution 
ou la ceffation des douleurs, le froid qui 
s'empare de fes membres, la profondeur & 
lintermittence du pouls & autres fignes fem- 
blables; $. 71. & toutes les fois quil y a une 
violente perte de fang ; il faut tirer l'enfant 
de la matrice à tout événement, parle fecours 


des:inftruments qui {ont le plus convenables | 


dans le cas préfent. C’eft pourquoi je vais 
faire le détail de ceux dont on fait princi- 


palement ufage, & expofer la manière de 


s'en. fervir : je montrerai en mêmetemps les 
moyens que J'ai imaginés pour perfettionner 


cette partie de l'art des accouchements, ! 


moyens que jai foumis à l'examen de la 
fociété royale de Zondres, de la fociété de 


% 


médecine d’Edimbours, & de quelques-uns 


des plus habiles accoucheurs de Dublin, 
qui les ont hautement loués &approuvés. . 

….$. 101. Toutle mondefait, quequelques. 
uns des cas les plus fâcheux qui fe rencon- 
trentdansla pratique desaccouchementsfont: 
1° lorfque l'enfant, quoique fe préfentant 
dans une pofition naturelle, ne peut fortir, 
{oit parceque fa tête a un volume extraor- 
dinaire, foit parceque quelqu'’une de fes au: 
tres’ parties eft trop grofle : 2.° lorfque la 
conformation des os du £affin.eft mauvaife : 


LES 2. 
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3. ° Jorfque Ja tête de l'enfant féparée de fon” 
corps, refte feule dans là matrice. 


Dans le premier de ces cas , un des pre 
miers & des principaux infttuments dont on? 


a fair ufage jufqu'ici, ef le’ crochet. 1; ab. 
XVI. fig. 2. eut LE | 


Cet inftrument eft fort mauvais poû he 
mère, comme il paroïtra évident à toute per-: 
 fonne qui confidéreraique dans tous les act 


_couchements naturels, (la nature eft notre: 
meilleur guide } le fommet de la tête, 244 

TI. fig. 4: letr. a. $. $o; $1. près de l'hdroie 
oùfe rencontrentiles futures fagittales &lamb> 
.doïde; #ab. Î. fE: 3. {e prefente toujours à 


Porifice ; ‘que la tête ; ‘allant. de cet endroit 


ren pente poftérieurement: vers l'occiput, & | 


antérieurement vers le: front, fait l'office 
d’un coin en preflant {ur lorifice à: mefuré 
que les douleurs de la mère augmentent; 
enfin, que par la preflion qu’elle exerce; à 
forme sallonge & devient par conféquent 
_ plus petite; 1 48. la nature l'ayant-formeée 
de façon que les os du crane font capables 
_ de céder, & de fe mouler, pour ainfi dire, à 
Ja partie par laquelle ils doiventpafer. "Il ef 
donc clair. que tout ce qui ajoutera au VOo- 
lume-de laitête de l'enfant,’ laquelle nous 


| fuppofons déjà être'trop volumineufe ; mal 


ogrc fa ftructure qui la rend. capable Et cé- 


der; où qui tournera fon fommet de façon 


LR. 
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u'il ne répondra plus au centre du paflage, 
4 beaucoup de mal à la mère, ou en dif 
tendant trop lesparties, ou, ce qui n'arrive 
que trop fouvent, en déchirant le périnée. 
… D'ailleurs , fans parler du volume du cro- 
chet, la véritable manière de le fixer & de 
s'en fervir , eft extrémement préjudiciable à 
lrmère : ear il faue que laccoucheur ait une 
main ou quelques doigts dans le vagin-ou la 
matrice, & contre un côre de la rète de l’en- 
fant, tandis qu'il y faitentrer le crochet avec 
force & la tire enfuire à lui, ce qui fait né- 
ceffairement fouffrir à la mère des peines & 
des douleurs exceflivés, Mais fi, après avoir 
fixé le crochet , il Sen {ervoit pour tirer la | 
tête à lui, fans avoir ni la main, ni les doigts 
dans le vagin , ce qu'il ne doir pas omertre; 
d dirigeroit le plus fouvent cette partie de 
la tête dans laquelle l’inffrument eft fixé vers 
le centre du pañlage, & confquemmentil 
tourneroit le fommet d'un côté ou del’autre, 
ee qui ferait encore fouffrir la mèreextrême- 
méñt. On voit donc que lufage de cetinftru- 
rhgnt eff accompagné de ces inconvénients; 
Savoir : 1.° quil ajoute au volume de la 
tête de Fenfant. :: - FD LH | 
2 Que le volume de ce qui doit pañler 
par le vagin eft encore augmenté par lamain 
dé labcolthenr bA5t 10e 0 srO A te 54 
24," Qui dirige le fommer-de la tête vers 
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une faulle route, c. à d. versie côté, toutes 
les fois qu'il n'eft pas fixé dans cette partie, 
ce qui-eft la chofe la plus difficile à qe A 
lon confidère la ftruéture du crâne, 

4° Enfin, qu'il ya du danger de bleffér 
la mère, ou lorfqu'on fixe le crochet dans 
Ja têre ; ou, lorfqw’y étant fixé, il en fort, ce 
qui arrive fréquemment malprétous les foins 
de laccouchéur le plus adroit, lorfqu'il eft 
_ obligé d'employer une grande force pour 
tirer la tête à lui, ou lorfqu’elle eft déjà en 
partie corrompu. !2.5445 0 îl sie 10 
On peut éviter le troifième inconvénient; 
en faifanr ufage de deux crochets faits com- 
. meunce paire de forceps ; ou d'une branche 
de-forceps faite pour êvre fixée à an crochet : 
qui tient lieu de l’autre branche, #4: API, 
_ fg.3, &4.Car, par cemoyen, of entretien: 
dra le foinmet de la rête dans le centre du 
pañfage. Mais l'un .& l'autre de ces moyens 
ajoutent encore confidérablement au volume 
de la têre de l'enfant ; &, quoique les di- 
menfions des.parties naturelles des femmes 
diffèrent beaucoup, quoique le volume de 
_ Ja tête des enfants & l’épaifleur de leur cou 
varient auf confidérablèment, ces: inftru- 
ments néanmoins qui font d'une grandeur 
déterminée, ne peuvent être faits de façon 
à céder, d’où il fuir néceflairement qu'ils 
font quelquefois fi grands, Re aux 
pue 
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dimenfions dés parties naturelles de quel: 
ques femmes , que l’on rifque beaucoup en 
s'en fervant dedéchirer le périnée. Je n’ai que 
trop fouvent été témoin de malheurs de cette. 
cfpèce ,- parceque les ‘:accoucheurs s'étoient 
{ervis trop librement de:ces inftruments: :: 
Je tâcherai de mettre mon fentiment dans 
ün plus grand jour, par deux exemples qui 
feront.connoître parfaitement à ceux qui font 
cesinftruments, commentils doivent les conf 
ruiré, pour, qu'ils foient moins dangereux. 
On peut fe rappeler que j'ai donné les 
dimenfons du 4affir d'une femme grande & 
bienproportionnée , lequel j'ai regardé com. 
me le. plus propre à fervir.de modèle, parce- 
qu'il tenoir le milieu-entretous les autres que 
J'avoismefurés.Jemefuisdonnélamême peine 
pour mefurer les différentes dimenfons des | 
différentes parties de la tête de: plufieurs en- 
fants bien proportionnés, & J'en ai prisüne 
Comme approchant le :plus de. la grandeur 
ordinaire ; pour fervir demodèlé. également. 
ME * Table T Fioure 1 & 2, CRUE | 
FT MA A] d L2 4 | ù RER RE | pouces 
:.Baffin d'une femme: Depuis la fa: 
10ce "interne ‘d’un os {zum à la 
face interne:dell’autre; ily a - +154 
: Depuis la faceinterne du facrum sà:t 
* vla face interne du pubs | au fom-! | 
HR TERET'; 1] y Ai «Dés 10 nait TER ls 24 Ë 
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‘Entre les lignes internes ou Citiani vel 
tes dechacundesz/Chium;ilya - 4% 
Entre la crête inférieure, ou la tu- 
bérofité de chacun des z/chium; 
il ya È 4 - - NDAT 
D'oùil eft évident que le forceps ou le dou- 
ble crochet, pour cette femme, mis en ufa- 
. ge ou fixé dans la tête de l'enfant, ne doit 
pas avoir (tout au plus) au-deflus de trois 
. pouces & demi, mefure depuis la' face ex- 
terne d'un arc, jufqu'à la face externe de 
* l'autre , rab. XWT. fig. 3. lerr. b. parceque 
 l'épaïffeur du vagin, &c. occupera l'autre ef: 
npace qui eft entre l'inftrument & les os. 


Poux Table lsieure.ss Ga. 
LE Bus criacardianus' pouces. 
*, Dimenfons. de la tête de l'enfant 

; savec fes tésuments; favoir: 
“0 Du frontià:ha:partie poftérieure de 


hihidatéter tueurs tétebe oo 4 
Du menton à la partie poftérieure | 
dou dedatétennéunih 40 8 shoes à 


La, profondeur, de la cête, depuis 
* n le fommet jufqu'au-deffous des 
nismoreillese amd bncieaurle #13 
D'un côtéà l'autre dé la partie pof- 
os: térieure de:latête :! 5 iiiannml 3 
"D'un côté à l’autre des tempes 4 - 3°: 
Diamètre du cou  » =. - 2 


f 


330  Syflême nouveau & complet 

Le forceps ou le doublecrochet, pour cet 
enfant, doit avoir deux pouces entre les 
extrémités qui feront fixées près du cou; 
tab. XVT. fig. 3. let. a. cependant on le 
fait de façon que les deux branches fe ren- 
contrent prefque, ce qui eft préjudiciable à 
la mère & à l'enfant; car le cou de cet en- 
fant éloignera l'extrémité du forceps, au 
moins, de deux pouces; or, la partie ar- 
quée fera éloignée dans la même propor- 
tion, cab. XVI. fie. 3. lerr. 8. la femme 
{ouffrira donc beaucoup , parceque fes par- 
ties feront trop diftendues. Il eft donc évi- 
dent que les dimenfions du forceps ou du 
doubie crochet, pour cette femme & cet 
enfant, doivent être celles-ci : de l’extré- 
mité d’une branche à celle de l'autre, il y 
aura au moins deux pouces de diftance ; 
de la face externe d’un arc à la face ex-. 
terne de l'autre, il y aura trois pouces ou 
trois pouces & demi au plus; la partie def- 
unée a émbrafler la tête aura une forme 
un peu ovale , & fon diamètre fera plus petit 
vers l'extrémité voifine de la man, que 
vers celle ‘qui doit fe faïfir de l’enfant; en- 
fin ; la plus grande cambrure aura au moins 
trois pouces & demi de longueur, parceque 
ceft la mefure de la profondeur de la tête 
js le fommet jufqu'audeflous de: lo- 
reille. - | - 7e Re CT 
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. On voit par tout ce que Je viens de dire, 
quels font les inconvénients du forceps. On 
n'en doit donc pas faire qui excède celui 
dont je viens diédiquen les dimenfions, 
parceque jai rencontré dix femmes qui 
avoient les. parties naturelles plus étroites 
que le modèle que jai préfente, pouf une 
qui les avoit plus larges : & quoique les di- 


_menfions que jai données à la cère de l'en- 


 fant foient celles qu'il a ordinairement , 
 lorfqu'il vient au bout de neuf mois révolus 


de grofefle ; il m’eft cependant arrivé d'en 


. wrouver qui l'avoient encore plus groffe. Jai 
. accouché deux femmes. depuis peu: la tête 
. de l'enfant de l’une avoir en circonférence, 


EE A 


au fommer, feize pouces entiers, & celle de: 
l'enfant de la feconde en avoit dix-fept ; ce- 
. pendant je les tirai de la matrice fans le fe- 


couts d'aucun inftrument : le dernier vint 


. au monde vivant, il. y avoit dejà quelque 
_ remps que l'autre éroit mort: Quoi qu'il en. 


foir, fi la fortie de l'enfant n’eit pas empc- 
chée par quelque vice de conformation, mais 


. feulement par quelque difproportion relative 
. aux dimenfons delarète & du haffin, ou par 


. Ja foiblefle de la mère & l'abfence des dou- 
_ leurs; fi l'on peut penfer avec fondement 


que Penfant eft vivant, & quil eft trop en- 


gagé pour être repoufle , retoutné, & amené 


parles pieds, le meilleur inftrument dont 


L 
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on puifle {e fervir alors, eft certainement un 


forceps ayant les dimenfions convenables , 
ceft-à-dire, plutôt plus petit que trop: 
grand, parceque la ftruture de la tête de l'en- 
fant, $. 48. la rend capable de céder à la 
preflion. D. 
* Quelques accoucheurs font dans la cou- 
tume derecouvrir le forceps &lesautresinftru- 
ments avec du cuir ou quelqu'autre matière 


femblable: elle eft mauvaife & préjudiciable à 
la mère. Cette efpèce de forceps eft envelop- | 


pée d'un cuir qui tourne en forme de fpire 


autour de la partie arquée , ou de cette par= | 


tie qui embrafle chaque côté de la tête de 


l'enfant, & qui eft placée entrelle &c la ma. 


trice ou: le vagin. 


J'ai obfervé $. 41. que, dans les accouche: ! 


ments ordinaires , il y avoitun mucus filtré 82 : 
deftiné à lubrifier les parties naturelles de læ 


mère, pour faciliter le paflage à l'enfant & 
empêcher ces parties d’être offenfées par le: 


frottement; & que, toutes les fois qu'ilman- : 


quoit. ; 4l'contribuoit à rendre laccouche= 
ment difficile. $. ‘518. n.° 30 2 res fit 


: Or; il eft évident 1° que, tels foins’& 


telles précautions que loniprenne pour en- 
velopper exaétement: les branches du for- 


ceps avec ce cuir, de façon qu'il foit partout : 


kfle & uni, fes bords feront plus de faïllié 


que fes ‘autres parties: d'obil regnera lune 


_ bréedu forceps, &, fi petit que foit le dégré 
: d'âpreté qu’on lui fuppofe, elle fera toujours 
plus d'impreflion que lacier bien poli : d'où 
le mucus que la nature deftine à à lubrifier le 
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ligne fpirale, faillante &âpre, fije puis m’ex- 
primer ainfi, tout le: long de la partie cam: 


. paflage fera emporté, & la mère fouffrira à 

. proportion, d'autant plus que le forceps eft 

_néceflairement preflé contre fes diet pat 
la éte de l'enfant. 


44 


. Que ce cuir, lorfqt il aura été une fois 
+ te nefera pis ni fi doux ni i lifle qu au: 


1 ne PRE: 


* Que quelque partie ts Gang &c des eaux 


is néceflairement abforbée par ce cuir; 


qu elle {e logera entre lui &lacier; s'y cor- 
4 rompra & y acquerra une mauvaife odeur en 
y {éjournant; quelques précautions que puifle 
- apporter l’ouvrier pour couvrir exattement 
. le forceps. | 


16, 102. L’accoucheurmunide? re strs 


. convenable, $. rot. placera la femme fur un 


côté, comme je l'ai chfeigné ci-deflus; $. 42. 


Dies. ayant apprêté tout ce qui eft ébofa nn 
. $. 42, 46. il prendra d’une main, la gauche 


par exemple, une branche du forceps échauf: 


fée ou huilée, l'introduira vers le côté droit 
du vagin le long de la paume de l’autre main, 


dont la furface concave regardera la tête de 


l'enfant, la pouflera en ayant, doucement ; 
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jufqu'à ce qu'il fente que fon extrémité 222, 
XVI, fig. 3. let, a. vouché au coù de ler 

fant, & qu'elle eft placée fur le côté de la 

tête, ce qu'il reconnoitra par loréille : alots 
la poignée de l’inftrument /ers. d, fera du côté 

gauche, où il faut qu'éllé foït tente par la 

main gauche qui ne doit lui faire faire aucun 

mouvement, foit én haut foit en bas, ce qui 

fera facile : lautré branche du forceps fera. 
introduite par la main droïté feule vers le 

côté oppolé, c’'eftà-dire, le gauche, & les 
deux poignées réunies alors & fixées à l’en- 
droit de l'articulation, cab. X WI. fig. 3, 4. 
lett, c. feront ténues avec uré féule main, 
tandis que l'accoucheur examinera avec Pau- 
 cre, fi les deux branches ont chacune leur 
extrémité bien placée : cela fait, tournera 
le vifage de enfant dans fa potion natu- 
relle , & par le moyen des poignées tirera à 
lui avec la force néceflaire, jufqu’à ce que la 
tête forte; alorsil s'en faifira après avoir aban- 
donné l'infrument, & fera fortir l'enfant 
comme das un accouchement naturel(107). 


(107) Il faut prendre garde de déchirer la fourchette : 
c’eft un accident qui-arrive quelquefois. M. Levret l’at- 
tribue aux forceps dont les branches font droites ; il 
les a fait courber pour les prévenir. Ordinaïrement on 
termine avec cet inftrument (en s’en fervant de la ma- 
nière décrite ) les accouchements où la cête arrêtée au 
paflage ne peut wancer ni reculer. Omdit alors qu’elle 
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Si la difficuléé dépend de l'étroitefle du paf: 
fage à travers le Baffin, les épaules s'arrêtent 
fouvent : dans cé cas , l’accoucheur intro- 


eft enclavée. L’enclavement dépend du vice de la tête 
de l’enfant ou de celui du baffin : ainfi la tête trop vo- 
lumineufe ne peut franchir le pañfage qui a la largeur 
.requife , ou, le baffin étant mal conformé, le pañage eft 
trop étroit, ou enfin ces deux caufes concourent en- 
femble. ; ù 
Voici les fignes de l'enclavement : avant l'écoule: 
ment des eaux tout va bien, les douleurs font expul- 
trices, l'orifice fe dilate. Aufli-tôt qu’elles font percées 
Fenfant pañle le détroit , mais avec quelque peine ; déjà 
la tête eft à vue, elle eft tombée dans le petit baffin , 
& les. douleurs font encore vives, parceque Firritation 
qui Les détermine a encore lieu. Cependant elles dimi- 
nuent , & elles ceflenc bientôt tout-àfait. Alors la fem 
me tombe dans le plus grand abbattement; les parties 
naturelles fe tuméfient , parceque la preffioni. exercée 
par l'enfant empêche le retour du fang ; les. cuiffes , 
les jambes s’engourdiflent par l'effet de cette même 
preflion fur les nerfs fciatiques ; Purine ne, fort point , 
. le cou de la vefie étant comprimé ; la matrice entre 
dans un état de phlogofe , qui fe communique bientôe 
aux parties voifines ; le ventre devient très-gros. La 
tête ne fait aucun chemin , & les plus grands efforts de 
l’accoucheur ne font point capables de la faire reculer 
tant foit peu. C'eft cette dernière circonftance qui ca- 
. ractérife fur-rout l’enclavement. Si l’on n'apporte pas 
un prompt fecours, & fi l’on ne rermine pas l’accou- 
chement avec le forcéps , une matière ichoreufe & 
cadavéreufe fort dù corps de l'enfant, fa tête fe pèle , 
les jambes & les cuiffes de la mère fe couvrent de ta- 
ches, fa bouche devient aride, fes lèvres fe noircif- 
fent , 1x fièvre qui l'affaillit eft encore augmentée par le 
défefpoir, & elle expire avec l’enfant dans fon fein , 
qui ne tarde pas lui-même à périr, ayant la tête hor- 
riblement déformée. 
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duira un doigt ou la poignée de fon forcéps; 
tab. XL. fig. 3, 4. lerr. de. entre le bras 
& le corps de l'enfant, fous laïffelle , & par 
ce moyen, il le fera fortir plus aifément. 
Ceux qui font les forceps tombentencore 
fréquemment dans une autre erreur en tour- 


. nant les crochets des poignées, car ils les 


font communément, comme dans la saë.. 
XVI. fig. 3. letr. d. tandis qulsdoivent être 
faits comme l’autre poignée : /esr. e: parce- 
que, fi par hazard le crochet n’eft pas fuff- 
famment large pour fafir tout le bras, fon 


extrémité peut être forcée dans laiflelle, 


ou faire un mal confidérable, ce qui n’ar- 
rivera pas avec la poignée faite comme je 
l'indique, Zerr. e. parcequ'elle eft aflez large 
pour admettre le bras, de quelque groffeur 
qu'il foit. | | | 
Malgré ce que je viens de dire, il y a plu- 


* L'inftrument de Roonkuifen , dont On a fait tant de 


bruit, n’eft pas capable de terminer laccouchement 
dans le véritable enclavement. Il ne peut être bon que 


. dans lé cas où la tête eft arrêtée entre le pubis & le 


Jacrum ,: fon grand diamètre répondant précifément au 
petit diamètre du baffin, & forcée dans cette fituation 
par les douleurs de da mère : ou dans quelqu'autre cas 
pareil, encore peut-on fe fervir alors d’une branche de 
forceps & avec le même fuccès. ; 
_ L'enclavement eft toujours le même, foit que la tête 
vienne la première, {oit que les pieds viennent les pre- 
miers , & 1l exige les mêmes fecours de La part de l’ac- 
coucheur. #3 
| ficurs 


de Vart des Accouchements 3 37 
fieurs cas où la tête vientlapremière, & dans 
lefquels le forceps ne doit pas être employé. 

1° Lorfqu'il y a certitude que l'enfant eft 
mort : parceque le forceps, quoique bien 
imaginé pour fauver l'enfant, eft néañmoins 
. Capable de bleffer la mère. Car onfuppofe ici 
que la têre, à caufe de fon volume, ne peut 
pañler; cependant, on la rend en quelque 
forte encore plus Yolumineufe par la partie 
ovale du forceps , qui exerce néceflairement 
. une tude preflion contre les o$ z/Chzum. Par 
conféquent, il faut que les parties qui fe trou- 
vent entre le fer & ces os foientconfidérable- 
ment meurtries, ou même que le périnée{oit 
déchiré, ce qui n'arrive que trop fouvent. 
Pourquoi courir ces rifques? furtout lorfqu'il 
. yaune pratique bien plusaifée, bien plussüre, 
&bien plus expéditive tant pour la mère que 
pour l'accoucheur, comme on le verra par 
Puite. $: To7.0. QUE 
2. Lorfque l’obftacle dépend dela diftor- 
 fion des os qui forment la partie fupérieure 
du baffin : tab. L. fig. 1. parceque, fi les 
deux branches de Pinftrument ne peuvent 
tre introduites de chaque côté de la tête 
dans une ligne direétement parallèle, elles 
ne pourront pas aifement être dirigées de 
. façon à s’en bien faifir. Dans cetcas, le for- 
. ceps ne peut donc être employé avec autant 
. d'avantage. | js 


* 
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3.° Lorfquele /acrum &le pubis font trop: 
proches Pun de l’autre: car alors la tête ne peut 
avancer fuffifamment pour être bien à la por- 
tée de cet inftrument, &, s’il pouvoit l'attein+ 
dre, ilfne pourroit pas la faire fortir fans di- 
minuer fon volume, ou faire beaucoup de 
mal à la mère. | 

4.° Lorfque, la tête étant avancée dansle 
baffin , enfant s’artête aux épaules : car alors 
la feule poignée de cet inftrument , mife en 
ufage de la manière que j'ai enfeignée ci- 
deflus, eft plus commode & fait moins fouffrir 
L:inère. 1: PU cv 

Si, nonobftant ce qui a été dit, $. 92.u 
accoucheur veutemployer quelqu'inftrument . 

our tacher de remettre dans fa pofition na- 

turelle la tête qui s'arrête contre le pubs , il 
fera bien de fe fervir d’une branche du for- 
ceps, tab. XVT. fig. 3. lerr. a, b. d'intro- 
duire fon extrémité, /ert. a. fur la tête au- 
deflus du pubis, & de faire fes eflorts pour 
la tirer ou la poufler versle /acrum. On vient 
quelquefois à bout par ce moyen de la faire 
changer de place, furtour fi les douleurs de 
la mère ne la compriment pas trop forte- 
ment contre le pubrs : cependant, la méthode 
que jai propolce eft eñcore la meilleure & 
la plus sûre. $. 92. Quoiqu'il y ait ces deux 
manières de délivrer les femmes , il y a des. 
hommes aflez ignorants pour faire ufage du 
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crochet, travaillant ainf à la deftrudtion cet 
_taine de l'enfant, & à faire beaucoup de 
_ mal à la mère, comme il eft arrivé par la 
. manœuvre d'un foi-difant accoucheur, qui 
ne démeure pas loin de cette ville. Appellé 
pour fecourir une femme en travail, dont 
l'enfant avoit la tête arrêtée contre le pubis, 
il {e fervit d’un crochet qu'il porta au-deflus 
_ de la tête; &, en élevant l'extrémité qu'il 
. avoit dans la main, il comprima le pubis avec 
une telle force, quefoninitrumentfe courba, 
quoiqu'il eût l'épaifleur d’un doigt : les par- 
ties de la mère furent confidérablerment 
meurtriés , & l'enfant perdit la vie. Une 
perfonne intelligente auroit évité lun & 
J'autre de ces malheurs. | 4 
_ $.103.Quelques-unsdecesinconvénients; 
$. Io1, 102. ont porté Maurrceau à inven- 
ter un autre inftrument qu'il s’eft efforcé de 
fure regarder comme beaucoup plus avan- 
tageux que l'autre. Il l'appelle Tzre-rétes « 
»cet inftrument, dit-il, (2) eftincomparable. 
“ment meilleur quelecrochet:&, aprés avoir 
donné contre ce dernier une partie des rai- 
{ons qui ont été expofées ci-deflus, il con- 
tinue ainfi : « cet inftrument (77re-rére) eft 
»ft propre à cet ufage, que la groffeur de 
_»la crête de l'enfant en eft diminuée en sal- 

(7) Accouck, vol, 1. p. 365. | 
Z 2 
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slongeant pour faivre l'attraction qu'il en fait. | 
Voici la defcription qu'il en donne (0): «On. 
pfait d'abord une incifion entre les deux fu- 
»tures du crâne avec un couteau large à deux : 
»tranchants, &terminé comme un fer de pr 
»que. Tab. X WT. fig. 5. Cette incifion doit 
sêtre fuffifamment large, pour donner paf- 
“fage à une platine ronde qui eftà l'extrémité 
» d'une verge de fer, ab. NT. fig. 6.& qui 

” 5 doit être introduite dans le crâne: celafait, 
»onintroduit la verge de fer dansune canule 
» qui à une autre platine À fon extrémité, cab. 
» XVI. fig. 7. lequelle doit être pouflée juf- 
»qu'à la tête de l'enfant, & bien appliquée 
»contreelle, ce qu'on fait parle moyen d'une. 
»yis ab. XVI. fig. 8. fixée à l'extrémité de: 
»la verge de fer cab. XVI. fig. 6. lere. c. qui 
»eft hors du vagin: cette vis fert encore à fer- 
nrer &àteniren placelacanulcelle-même: en- 
»fuite l'accoucheur n’a plus qu'à tirer l'enfant. 

* 104. On peut dire que cette opération 
feule en vaut quatre : la première eff l'inci- 
fion qu'il faut faire entre les futures du crâne 
avec l'inftrument à deux tranchants & ter: 
miné comme un fer de pique. 

Il eft clair que l'on rifqueroit beaucoup de 
blefler la mère par l'introduction de cet inf- 
 crument nud, quand même la tête de l'en- 

- (o) Vol. 1. pag. 366. 
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fant ne feroit éloignée de l'orifice externe 
des parties naturelles que de deux ou trois 
pouces, & quand même il ny auroit aucune 
enflure qui ajoutât à la difficulté de Popéra- 


tion, &c. combien plus g œrand doit donc étre 
Je danger, lorfque latête ae aune plus grande 


_diftance, ou lorfqu’ elleeft comprife entre des 
parties enflées? Ajoutez à à tout cela les mou- 


.VEIMENES de la mèr €, MOUVEMENTS qu "excité. 


Ja douleur qu’elle éprouve, & dont le moin- 
dre eft de la plus dangereufe conféquence, 
tandis que cet inftrument nud eft dans lama- 
\trice ou le vagin : bien plus, ce n’eft pas la 
fontaneile qui: fe préfente, mais cette partie 
de la tête voifine de celle où fe rencontrent 


les futures lambdoïques &fagittales, & qu’on 


appelle communément le formes, tabl. fe. 


.3-& 4 S. 5,1. où il n’eft pas toujours fort aifé 
“de faire une incifion. aflez large pour admet- 
tre la platine; $&. 103.car il faut que cette in- 
.Cifion foit, direétement oppofée à entrée du 
vagin. Enfin, l'incifion faite, & linftrument 
retiré, la pr ion de la matrice fermera l’ou- 
verture, & fouvent au point quele bord d'un 
ariéral oliflera fur celui de l'autre; ce qui ren- 
dra fort dificile l'introduction de cette pla- 
tine de fer que Mauriceau aimagine de faire 
entrer dans le crâne, sa. XVI. fig. 6. lerr. b. 
ce que l’on peut appeller la feconde . 
ÿon. Mais fuppolons cette platine introduite: 


Z3 


es 


» tete. € LE Een. 
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il faut que l’iccoucheur, ce qui eft la troifiè- : 
me opération, tienne d'une main la verge de 
“fer, tandis qu'il glifle la canule armée de la 
feconde platine, ab. XW7L. fig. 7. & qu'il la | 
“poufle jufqu'à la cète de l'enfant. Enfin, il 
fixe la vis d'une main, cab. XWI. fig. 8. 
‘tandis qu'il tient la vérge de fer de l'autre, & 
tire enfuite enfant: c'eft la quatrième & der- . 
“nière opération. Tout cela demande untemps 
‘confidérable pendant lequel la mère eft en 
‘proie aux plus grandes douleurs.” | 
_£. 105. Le fecond inftrument dont je vais 
‘donner connoïflance , eft appellé par Ould 
(p) le rrépan caché. On peut voir les parties | 
“qui le compofent dans la tab. XVI. fig. 9 . 
& 10. Ould (g)ouvrele crâne entre les futures 
par le moyen de cet inftrument, &, avec fes 
doigts introduits dans l’ouverture aufli loin 
“qu'il lui eft poffible , il détruit toute la fubf. 
tance du cerveau, la fait fortir du crâne, & 
tâche enfuite de comprimer tellement les os 
qui le compofent, qu'il occupe moins d’ef- 
| pace : enfin , il tire l’enfant avec les doigts 
qui ont été introduits dans le crâne. 

Pour ouvrir le crâne, il prend lezrépan ca- 
ché par la poignée , appliquant fon doigt zn- 
dex contre cette extrémité de la capfüle mar. 
ne à Se, 


MED Page 166. | 
(g) Pag. 171. 
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quée par e. tab. X WT. fig. 9. Alors il porte 
deux doigts de l’autre main jufqu'à la tête de 
l'enfant, & glifle l'inftrument le long de cette 
main, jufqu'à ce que fonextrémité a. 19.9, 10. 


touche au crâne: enfuite il la dirige avec um 


doigt, de façon quelepointa. fg.9, ro.coupe 
la future en long & non en travers, &il poufle 
la poignée avec la paume de la main, en em- 
ployant une force fuffifante pour qu’elle pé- 
nètre dans la future ‘il rend encote linci- 
fon fuffifamment large, en faifant faire plu- 
fieurs mouvements à l’extremité ou au per- 
_çoir Lerr. a. avec fes doigts qui font dans le 
vagin. Cela fait, en quittant la poignée, le 
réflort retire le perçoir dans la caplule : en- 
fuitelaccoucheurretirelinftrument du vagin, 
& introduit fes doigts dans le crâne, comme 
je l'ai dit, pour détruire le cerveau : maïs quel- 
quefois cela eft deja fait en partie fans fon 
{ecours, par la compreflion qu'éprouve la 
tête après que l'incifion eft faite. Lorfqu'une 
fififante quantité de cerveau eft forte, les 
6$ peuvent être rapprochés les uns des au- 
très; & > âvéc un doigt courbe, laccoucheur 
fait fortir l'enfant. S'il a pas aflez dela force 
de fon doigt ou de fes doigts, il peutintro- 
duire un crochet dans la tête, & délivrer ain 
l'mère : | ) PATATE DA NE. Rl 

- Cette opération, quoique moins hafar- 
deufe & plus expéditive que celle de Mau- 


BE 
Ra dE 


344 S yfiême. nouveau & complet. 
riceau; n'eft pas encore fort commode pour 
la femme: parceque l’accoucheur eftcommu- 
nément obligé deporter toute lamain dansle . 
vagin, furtout fi la tête eft arrérée au-deflus du. 
Rubis ,ou entre le pubis &le/acrum; & parce- 
que fes doigts font courbés versla paume dela 
imaih, ce qui lui fait occuper plus d’efpace, ne 
pouvant , s'il n'en courboit qu’un feul, avoir. 
aflez de force nipour détruire &faire fortir du 
crâne la#üubftance du cerveau , ni-pour faire 
fortir la tête. De plus, il faut qu'en ‘détrui- 
fant le cerveau il fafle changer de pofition à 
à main deux ou trois fois ; ce qui ajoute en-. 
core aux douleurs de la mère : & enfin, dans 
quelques cas, il n’eft perfonne, qui avec un. 
où deux doigts introduits dans le crâne. 
puifle jouir de la force néceflaire pour. tirer. 
l'enfant. ibn ol nniétl dercrcé EAN ES 
Ould (r) nousditque cetinftrument, dont, 
il a fait ufage pour la première fois dans, le: 
mois de décembre 1739, eft de fon.inven- 
tion. Cela peut être vrai: mais Deventers 
il y a près de cinquante ans, fit ufage d’un. 
perçoit caché dansune caplule, ou une gaine, 
-pour, percer le tête ou le ventre d’un-.enfant 
RER ; Lamotte ouvrit, en 1691 , la 
tête d'un enfant féparéce du corps & reftée 
dans la matrice avec un couteau renfermé 
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dans une canule : & moi-même je fis ufage, 
il ya plus de dix-fept ans, d’un inftrument de 
la même efpèce quele srépan caché, & que j'a- 


vois fait exécuter, dans cette ville, (Yorck), 


d’après mes. propres inftruétions. La feule 


chofe par laquelle il diffère, c'eft qu'il n’a 


point de reflort, ce qui eft vraiment fort 
peu important, parceque le perçoir eft aïfé- 
ment ramené dans la capfule, en retirant l'inf 
trument lorfque l'incifion eft faite. Lorfque 


Je lus le livre de Ould, je pofédois fon rré- 


pan caché, maïs perfeétionné de façon que: 
Ja capfule étoit faite pour être viflée au refte 


de Finftrument , au-deflus de la partie où 


le reflort eft fixé. Tab. XVI. fig. 10: 


lerr..e. Par ce moyen., après avoir achevé l'o- 


 pération , je puis:nettoyer le ftilet, & l'inté- 
rieur de la.capfule; ce que l’onne peut faire 


à l'égard du trépan de Ouldtelqu'ilen adonné 


la defcription, d’où il doit, à la longue, fe 


_ rotuller &acquérir.une.mauvaife odeur. La- 
. motte (s) ouvroit la tête avecun couteau , in- 
. troduifoit enfuite, fes doigts dans le crâne, 

_&.faifoit fortir l'enfant, fi fa tête pouvoit être 
apperçue :41-elle-étoit trop élevée il fe fer- 


voit alors. des cifeaux ordinaires: enfin, frelle 


fa main jufqu'à la têre de l'enfant, glifloit à fa 


(5) Obf. 260; 2475 250» 403, 404. 
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faveur un couteau qui ne coupoit que d’un 
côté, & le poufloit dans le crâne pour faire 
une ouverture convenable : où autrement il 
enfonçoit {es cifeaux à travers le crâne dans 


la fubftance du cerveau, en écartoit enfuite 


les branches pour rendre l'ouverture pluslar- 
ge, introduifoit dans le vagin le forceps dont 
11 avoit coutume de fe fervir pour extraire la 
pierre de la veflie, en fixoit une branche dans 
lintérieur du crâne, l’autre fur la partie ex- 
terne, & faifoitainfi fortir latète. Ilemployoit 
ce forceps , parcequ'il avoit reconnu de quel 
ufage avoit été en pareil cas uné paire de te- 
nailles de forgeron. J’admire qu’un homme, 
qui pratiquoit l’art des accouchements dans 
cette ville (lorck), ait eu recours à ces te- 
nailles dans un cas femblable qu'il rencontra 
à Shrpton éloigné d'ici de quatre mille pas 
environ { avoit-1l lù ce que rapporte Lamiorre 
fur ce fujet, où fut-il infpiré par fon propre 
génie? Je fuis fâché qu'il y ait tant de nosac- 
coucheurs modernes qui fuivént la méthode 
de'Lamotré', en perçant comme lui le crâne 
avéc une paire de cifeaux quil faut ouvrit 
pour détruire le cerveau, & refermer enfuite 


avant de les retirér , ce qu'on ne peur faire 


fans rifquer de pincer oude couper quelque 
partie du vagin ou du muféau de ranche; & 
én introduifant lé crochét dans l'ouverture 
pour le fixer dans le crâne, ce qui eft accom- 
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_‘pagné d’inconvénients, $. 104, 105. & fur- 


tout du rifque de bleffer la matrice ou le va- 
gin, parceque la pointe de cet inftrument eft 


 fottvoifine de ces parties, puifqu'ilfaut qu'elle 
_.pañle à traversle crâne. 


$. 106. Il y a encore un autre inftrument 
deftiné à ouvrir la tête de l'enfant, appellé 


_“anneawfcalpel, & inventé par le Dr. Semp- 


fon, médecin à St. Andreu ,en Ecoffe. Voicila 
defcription qu'il en donne (r) : ileftcompolé 


-de deux parties, lune eft un anneau large, 


Yautre eft un fcalpel court rivé à la pre- 


mière. Tab. X WT. fig. 11. L’anneau, /err. 


a. n’a que le diamètre néceflaire pour pañler 


la première jointure du doigt zrdex, & s’y 
arrêter fans pafñlér au - delà ; le fcalpel a 
environ un pouce de longueur, & quatre 
lignes de largeur; fon dos liffe & émoufle, 


dett. b. va en pente jufqu'à la pointe. Voici 


8 . - . Ê ne 
comme 1l sen {ert : après AVOIT EXAMINE 


‘où font les futures de la tête de l'enfant, 1l 
‘met’ l'anneau à fon doigt zxdex, entre la 


première & la'feconde jointure, de façon 


“que le tranchant du fcalpel, /esr. c. regarde 


Ja paume de la main; enfuite, en pliant, à an- 


_ gledroit, la fecondejointure du doigt, le tran- 


chant du fcalpel devient parallèle à la pre- 
(#) Efmedi voip ius sel ou ê 


“ti s be, L,,  'd 
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mière phalange, & ne peut par conféquent | 
faire auoun mal : quand touteftainfi difpofé, | 
il introduit fa main dansle vagin endirigeant 
fes autres doigts étendus vers les futures, où 
il à fixé le lieu de l'incifion, &, lorfqu'il les 
a trouvées, le pouce & les autres doigts tien- 
nent la téte tandis qu'il étend l'zzdex, jufqwici 
toujours courbé, fur les futures, & y enfonce 
Je fcalpel, en coupant à traversle péricrâne 
& la dure mère jufqu'à faire une ouverture 
aflez large pour admettre les doigts. Pendant 
cette opération, ila foin de fléchir un peu la 
dernière jointure vers l'anneau pour le rete- 
nir dans fa place, parcequ’il a une petite dif: 
pofition à s’abbaifler | & il veut que la lame 
du fcalpel foit prefqu'aufli large que lan- 
neau pour rendre louverture plus grande.Il 
employe cette même méthode pour extraire 
la tête, lorfqu’elle refte dans la matrice après 
avoir été féparée du corps. Je trouve qu'elle 
n'a pas feulement les inconvénients que nous 
avons reproches à celle où lon emploie. le 
trépan - caché, mais encore que, fous 
quelques râpports, elle en a de plus con-. 
fhidérables. | 


Explication de la Table XWE. 
Fig. 1. Elle repréfente une matrice qui 
contient deux jumeaux, dont l'un aune de 
fes jambes entre les cuifles de l'autre. , : 
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Fig. ». Elle repréfente un crochet, qui, 
pour être tranfporté plus commodément , 
fe vifle à à; 4. Une extrémité eft faire comme 
une béquille, pour être d’ufage dans quelques 
cas, comme dans la f9. 14. 
_ Fig. 3. Elle repréfente une branche de 
forceps confidérée de côté : a. l'extrémité 
qui doit être gliflée par-deffus la tête delen- 
fant. 4. La partie cambrée ou arquée , qui doit 
être placée fur le côte.de la cête de l'enfant. 
c. La partie que jai imaginé de vifler , 
pour rendre le tranfport de tout l'inftrument 
plus commode.-4. L'extrémité oule crocher, 
dont on fe fert quelquefois pour mertre fous 
laiflelle: cette extrémité doir étre faitecomme 
dans la fig. 4. lerr. e. 

+ Fig. 4. Elle repréfente une branche de 
forceps dont l'extrémité eft faite comme un 
crochet. e. La manière dont doit être faite 

-Yextrémité courbée du forceps. Te 

Fig. s. Elle repréfente le fer de pique de 
Mauriceau pour pénétrer dans la rêce de 
Fenfant. | 

© Fie. 6, 7, 8. Elles repréfentent les diffé- 

xentes parties du rrre-rêre de Mauriceau. 
Fig. 9. Elle repréfente le srépañ-caché de 

Ould dans fa canule, & la fig. 10.le repré- 

fente hors de fa canule. a. Le perçoir. #. La 


verge de fer. €. La partie où jai imaginé : 


de vifler la canule, pour nettoyer la 
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verge de fer, &c. d. La partiè où le reflort 
eft fixé. : | ri 

Fig. 11. Elle repréfente l’anneau-fcalpel 
de Szmpfon. a , l'anneau, ou cette partie 
dans laquelle on met le doigt. 4, le dos de 
la lame. c, le tranchant. “4 

Fig. 12. Elle repréfente le couteau courbe 
& pointu de Mauriceau. Ib 

La fig. 13 repréfente fon couteau terminé 
en crochet. | 

F9. 14. Elle repréfente un enfant couché 
prefque tranfverfalement dans la matrice, 
ayant un bras dans le vagin. | 

$. 107. Ces méthodes longues & dange- 
reufes de délivrer les femmes, commeje les ai 


expoféesdansless. 101,102,103,104;,105, 


106, mont fait penfer férieufement à en: 
imaginer quelqu'une plus fûre & plus expé- 
ditive. Je crois que mon travail n’a point 
été inutile. J'ai déjà expofe les moyens que 
jai inventés devant les favantes fociétés des 
deux villes capitales de la Grande-Bretagne, 
qui leur ont donné l'approbation la plus au: 
chentique : mais je vais les rendre publics, 
& les faire connoîïtre à rout le monde, afin 


que tout'accoucheur puifle fecourir les fem- 


mes avec autant de fuccès que moi-même; 
parceque, faifant profeflion d’être utile à ma 
patrie autant qu'il eft en moi, je préfère en. 


£ette ocçafion, comme j'ai fait jufqu'à préfent 
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dans toutes les autres, le bien public à mon 
intérêt particulier. 

Pour être mieux compris du leéteur, j'ai 

fait graver l'inftrument, 146. X WII. fis.6, 

7,8, 9, & les différentes parties qui le com- 

| pofent : par ce moyen il fentira mieux fa fu- 

périorite {ur tous ceux qui ont été faits pour 
lervir dans le cas dont il eft queftion. 


. Explication des Figures 6,7, 8, 9, dans 
| la Table XVII. 


Fig. 6. a, le perçoir, ou l'extrémité qui 
entre dans le crane. #, les jointures par lef- 


» quelles les aïles, c, font fixées à la Role La 
fer. d,celles par lefquelles le gliffeur d'acier f Fe 


 eft fixé aux aïles. e, e, deux petites pièces 
… creufes d'acier viflées dans la vèrge de fer, 
… pour guider le glifleur f, qui deicend juf- 
qu'à la poignée #. g, un bouton qui fe 
 vifle dans le glifleur f, & qui parcourt 
une rainure qui eft dans la poignée #; il fert 
_ à ouvrir ou à fermer les aïîles. z, ur trou 
dans la veite de fer pour la vis, fe. 9. &, un 
autre trou pour le même ufage: par le moyen 
de ces trous, on peur fe fervir de cet inftru- 
- ment comme du srépan caché de Ould, lorf. 
… que le feul perçoir ,4, peut fortirde la canule, 
1, unautre trou deftiné à recevoir la vis pour 
fixer le perçoir forti de la canule, & qui ré- 
pond au trou c, dans la fe. 7. 
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_ Fig. 7, la canule. 4, l'extrémité voifine 
du perçoir. 2, la rainure dans laquelle la vis 
doit ghfler. c, le trou pour fixer là canule & 
la verge de fer. . | k 

Fig. 8. Elle repréfente toutes les parties 
de linftrument raflemblées. Il à environ 
douze ou treize pouces de longueur , & 
chaque partie qui le compofe eft grande à 
proportion. 

Fig. 9. a, la vis propre aux trous 7, 4,7, 

#. 6. 

Je fuppofe que le leéteur a bien examiné 
linftrument , tel qu'il eft reprefenté par les 
figures, & qu'il comprend fuffifamment tout 
fon méchanifme. Je fuppofe en même-temps 
qu'une femme eft dans le cas ficheux décrit 
ci-deflus, $. 1o1,n°. 1, & que fon enfant eft 
mort, ou qu'il faut lui ôter la vie avant de 
le faire fortir. Dans ce cas j'introduisur doigt, 
ou deux au plus, d’une main, la gauche par ex. 
dans le vagin. ; je prends l'inftrument de 
autre main, en pofant l’Zxdex contre l’ex- 
trémité de la capfule marquée paruneétoile, 
fg.7 *, pour la maintenir fur le perçoir a, 
f1g. 6, 8. tandis que le côté où la vis eft fixée 
regarde le doigt qui eft dans le vagin ;.alorsje 
glifle doucement l’autre extrémité de la capfu- 
le, a, fg.7,lelong du doigt, jufqu'à ce qu’elle 
atteigne la têce de l'enfant ; cela fair, je gui- 
de, avec le doigt déjà introduit, l'extrémité 
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dela capfule a de façon que le perçoir marqué 
par a, fig. 6, 8. puifle être pouilé aifément 
dans la future fagittale, ce qui n'exige qu'une 
petite force, aufli loin que le permettent les 
ailesmarquées parc, c, fig. 6, 8. & qui doivent 
être étendues comme dans la fp. 6. Enfuite 
jappliquele pouce de la main, qui tient l'inf. 
trument, à la vis ou au bouton /esr. p, fg.6, : 
8. qui cft dans la poignée de l’extra&teur , 
je le poufle en haut, & en faifant faire à l'inf 
trument un ou deux touts & demi, je dé: 
crus avec les aîles c, c, la fubftance du cerveau 

| aflez pour la faire fortir du crâne, sil eft né- 
cefflaire. Cette opération fe fait avec tant de 
facilité, que la mère ne s'apperçoit pas du tour 
. du mouvement de l'inftrument. Lorfque le 
cerveau eft ainf detruit , je fixe l'extrémité de 
chaque aîle c, fig. 6. contre le centre de 
chaque os parictal; ce qui {e fait fans la 
moindre peine lorfque l'extrémité de la cap 
fule a , fig. 7. eft difpofée en travers de Ia 
future, ce dont on s’aflure avec le doigt qui 
eft dans le vagin, lequel doit être aétuelle- 
ment retiré , ou, ce qui eft encore mieux, 
tenu dans une pofition parallèle à celle de 
linftrument, fon extrémité étant appuyée 
contre la tête de l'enfant; car par ce moyen 
laccoucheur fent fi les os cèdent, ce qui 
peut arriver lorfqu'il y à déjà long-temps. 
que l'enfant eft mort. Jufqu'ici tout fe fait 

À a 


354  Syflême nouveau & complet 
avec aïfance en moins de quinze fecondes 
& fans faire à la mère un mal plus grand 
que celui qui peut être caufé par l'intro- 
dudion: d’un doigt ou deux dans le vagin 5 
ce qui occafionne à peine une légère Te 
leur, fur tout lorfque la nature à pourvu au 

relàchement des parties qui doivent laifler 

afler l'enfant. 

L'extracteur étant fixé comme je viens de 

le dire, je tire l'enfant direétement à moi, & 
je n'ai pas befoin d'un temps confidérable 
pour terminer l'accouchement, fi le feul ob- 
ftacle qui sy oppofe dépend du trop gros. 
volume de la tête, ou de létroitefle du paf 
fage compris entre le puois & le facrum :. 
car, 1°. mon inftrument fixé dans le fommet, 
de la tête, le dirige vers le centre du pafla- 
ge; 2°. en tirant cette partie, la tête en de- 
vient plus oblongue, & par confequent plus. 
étroite ; 3°. le cerveau détruit peut aïfément 
{ortir par l'incifion, lorfque les os du crâne 
font comprimés par le éaffin ; 4°. les aîles, 
étant fixées contre la partie la plus forte de 
chaque os parictal , on peut employer la plus 
grande force avec moins de danger que lorf- 
qu’on fe fert de tout autre inftrument; $°.on 
ne court point les rifques de blefler la mère, 
comme avec l'inftrument nud de Mauriceau 
& les cifeaux de Larmnorte ; 6°. cet extracteut. 
ne peut pas gliffer autantquelecrochet;7."en- 
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fin il eft fixé avec plus de facilité, tant pour 
da mère que pour celui qui opère. ” 
Je me flatte d’avoir fuffifamment démon- 
‘tré, même pour ceux dont l'intelligence eft 
la plus bornée, que ma méthode de délivrer 
les femmes dans les deux premiers cas men- 
tionnés, $. 1o1.,n°. 1, 2. eft préférable à 
toutes celles que lon à mifes en ufage juf. 
qu'ici. Je vais à préfent m'efforcer de mettre 
dans la même évidence qu'il n’y a point en- 
Core d’inftrument aufli convenable que le 
mien dans le toifième cas, $. 101. toutes 
les fois que la tête de l’enfanr, {éparée du 
tronc, refte dans la matrice ; & pour mettre 
le Icéteur plus en état d’en juger fainement, 
je ferai le détail des moyens auxquels on a eu 
recours jufqu'ici pour délivrerlesfemmesdans 
cette circonftance la plus défaftreufe ; moyens 
que l’on peut dire, avec raïon, être très- 


imparfaits, tandis que le mien apporte un 


_fecours fi favorable, que le danger n’eft pas 
même aufli grand qué dans tous les autres 
accouchements difficiles. | 

. 6. 108. Le cas où la tête de l'enfant , fe- 
parée du corps, refte dans la matrice, a tou- 
jours éte regardé par tous les auteurs comme 
de plus fâcheux qui puifle arriver à une fem- 
me en travail (108); & Lamotte, dans fa 


(108) Cet accident eft le plus fouvent l’effét de l’im= 
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dernière réflexion, dit qu'il n’y a qué les 
perfonnes au fait des accouchements qui puif 
{ent imaginer quelle difficulté il y a à tirer- 
de la matrice la tête féparée du corps, 
parcequ'on ne s’en faïfit qu'avec peine, at- 
tendu qu’elle eft prefqüe ronde, & parceque, 
fi elle refte quelque temps dans la matrice, 
 l'orifice fe ferme tellement, qu'il oppofe à 
fa fortie un obftacle qui ne peut être leve 
qu'avec les peines les plus grandes. 

$. 109. Mauriceau (r) nous dit que la dif- 
ficulté de cette opération eff telle, que deux 
ou trois chirurgiens, l'ayant entreprife fuccef 
fivement, furent obligés d'y renoncer, & 
qu'en confequence la femme mourut. La- 


péritie & de la mal-adrefle. L'enfant vient par les pieds, | 
fa tête s'arrête, foit parcequ'’elle eft trop grofle, foit 
parceque le paflage eft trop étroit, foit parceque fon 
grand diamètre répond direétement au petit diamètre 
du baffin 3 cependant le chirurgien fait tous fes efforts : 
pour la faire avancer, & elle fe fépare du corps. S'il 
éft un cas où il puifle être excufé , c’eft celui où les 
parties de l'enfant mort depuis quelque-temps font re- 
lichées, macérées par les eaux , & incapables de réfifter : 
aux plus légers efforts. Néanmoins il faut avouer qu’il 
_eft très-rare de voir cet accident arriver aux perfonnes 
prudentes & très-verfées dans l'exercice de leur pro= 
feffion. Il eft arrivé à Lamotte, mais il faut moins l’at- 
tribuer à cetilluftre accoucheur , qu'aux perfonnes aux- 
quelles il à été obligé d’avoir recours pour fe faire ai- 
der, & qui n'étoient pas affez inftruites pour ménager 
leurs mouvements comme il falloit. 


À 0 Accouch. ch, 14. div. 11, vol, re 
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motte (u) rapporte que M. Peu affifta deux 
femmes qui étoient dans le même cas, & 
que toutes deux périrent. | 

Pour éviter ce malheur, Mauriceau con- 
feille 1°. d'introduirela main droite dans la 
matrice, de chercher la tête de l'enfant, de: 
faire entrer deux doigts dans fa bouche, de 
placer le pouce fous lementon, &, lorfqu'on 
_ la tient ainft, de la tirer par déorés. | 

2”. Si cette première tentative manque , 
de faire fortir la tête avec un crochet, qui 
{era fixé dans l'œil, l'oreille, ou la partie pof. 
cérieure, ou quelqu'unedesfutures. 

3°. De fe fervir d’un filer de toile large 
de quatre doigts, & long d'une aune moins 
un quart ; de l'introduire double dans la ma- 
_trice ,d’en tenir les deux extrémités dans une 
_ main, d'y fixer la tête , comme on fixe une. 

pierre dans une fronde, & de tirer enfuite 

en avant. | OC : 
. 4°. M. Amand a imaginé une bourfe, au 
lieu de ce filer de Mauriceau. Cette bourfe 
reflemble aflez à une coiffe de perruque ; 
elle a des cordons pour être fermée où ou- 
verte à volonté ; ces cordons font longs, & 
finiflent en bride pour pouvoir être fixés fur 
le dos d’une des mains de l’accoucheur : il 
faut introduire cette bourfe dans la matrice, 


(2) Oëf. 
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en envelopper la tête , l'y contenir par le 
moyen des deux cordons, &les tirer enfuite 
pour faire fortir la bourfe & la tête qu'elle: 
-fenferme. ! 
s°. Lorfque ces méthodes font infufifan- 
tes, Mauriceau confeille d'ouvrir les. futures. 
avec un couteau courbe & bien pointu pour: 
faire fortir le cerveau : ce couteau eft aflez 
long pour atteindre l'intérieur de la matrice. 
Tab. XWT. fig. 12. Mais Parée & Guille- 
7reau. propofent un couteau court, & qui 
peut étre caché dans la main de l'accou- 
cheur. Enfin Szmpfon recommande fon: 
anneau-fcalpel. $. 106. Lamotte (u) seft 
fervi d'une canule qui renfermoitun couteau 
avec lequel 1l ouvroit aflez la tête pour y 
faire entrer fes doigts ; & quelquefois il à 
ouvert le crâne avec une paire de cifeaux. 
-$. 110. Pour montrer que nada 
méthode propofée $. 109. eft infuffifante, 
1} eft neéceflaire d'examiner quelles font les 
caufes. qui s’oppofent à l'extraétion de la 
tte féparée du corps. Les voici: 
1°. La putrefaétion. 
2°. Le trop gros volume de la tête. 
3°. L'étroitefle du paflage compris entre 
le pubrs & le facrum. | 


() OBf, 260, 316. 


de Part des Accouchements: ‘359 
+ ‘4°, L'obftacle qu'oppofe un os d'un côté 
du 4affin contre lequel le menton eft fixé, 
tandis que le derrière de la têre l'eft contre 
un os du côté oppofé. sab. I. fig. 4. at 
Or, fi la putréfaction eft la caufe qui a fé- 
paré la tête du tronc, comment peut -on 
efpérer que l’'articulationide la mâchoire in- 
férieure, $. ro9.n°. 1. oppofera une réfif 
tance aflez forte pour que cette partie, ciréé 
par la main de l’accoucheut , entraîne la tête 
avec elle, puifque la tête elle-même seit 
féparée du tronc malgré le grand nombre 
de ligaments & de mufcles par lefquels elle 
_y eft unie ? Cec argument eft également fo- 
 lide relativement aux autres caufes, parce- 
que, quand elles ont lieu, le même dégré 
de force eft dans la même proportion vis- 
_À-vis du cou & de la mâchoire jouiflant de 
leur force entière , que lorfque ces parties 
font dans un état de pütréfation, & d'ail. 
leurs en tirant l'enfant, s'il eft poflible, par 
ce moyen, le fommet dé la tête ne peut 

venir le premier : jai déjà expliqué les con- 
féquences qui s'enfuivent. $. 48. | 
 &: r11. Dans la feconde méthode,$. 109. 
_on éprouvera beaucoup de difficulté pour 
fixer le crochet ; car on fait bien que cette 
opération n’eft pas même aifée à faire lorf- 
que la tête eft dans le vagin, & en quelque 
façon fixée par fa connexion avec le corps. 

| À & 4 
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ral 
Ve ef 2 


D'ailleurs, en fuppofant le crochet fixé, fon À 


ufage eft toujours extrêmement dangereux 
pour la mère, parceqw’il peut glifler ; ce qui 
peutarrivermalgrétoutesles précautions pofli: 


bles, fur-tout sil y a déjà quelque-temps que 


l'enfant eft mort. De plus, fi la tête n’eft pas 
dans une dircétion telle que les futures fe 
reflerrent davantage à mefure qu’elle avan- 
ce; ce qui, dans ce cas, arrive rarement; il 
fera à peine poflible d’en faire Fextration 
de cette façon: & le danger fera encore 
bien plus grand fi elle eft libre & ; pour ainfi 
dire, flottante dans la matrice , parcequ’alors 
la difficulté de fixer le crochet fera plus 
grande, l'accoucheur ne pouvant introduire 


qu'une feule main pour arréter.la tête & diri 


ger l'inftrument, & parceque, lorfqu'ileft fixé, 


1l y a pareïllement à craindre qu'il ne gliffe, . 


$. 112. Ce n’eft pas une petite difficulté 
de mettre avec une feule main la tére dans 
le filet de Mauriceau, 8. 109. & de l'em- 


pêcher de ferider. Mais, fans parler de cette 


difficulté, il ajoute au volume de la tête, 
emporte le mucus, &c. deftiné à lubrifier le 
paflage, d'où il contribue À rendre. l’extrac- 
on plus pénible. Enfin il eft.tout-à-fait in. 
fufifant lorfque la feconde ou la troifième 
caufe à lieu, $. x 10. parcequ'il ne diminue 
point le volume de la cête, & n'élargit pas le 


pañage, 
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6. 113. La difficulté de mettre la crête dans 
la bourfe de M. Amand eft aufli grande, pour 
ne pas dire qu'elle left davantage; &, en fup- 
pofant qu'elle y foit, les mêmes objettions 
fubfiftent toujours. $. 112. | 
$. 1 14.Ileftévidemmentdangereux de por- 
ter dans la matrice un couteau nud, courbe, 
long ou court,$.109. parceque lafemmepeut 
faire quelque mouvement, ou parceque linf 
trument peut glifler. De plus, il n’eft pas aifé 
de donner à la main’ la forme néceflaire pour 
. qu’elle contienne & cache le couteau court; 


«8, en la fuppofant introduite dans lamatrice, 


1] reftera toujours une difficulté infurmonta- 
ble, favoir, de trouver les futures, & de tenir 
la cête fuffifamment fixée pour qu’elle réfifte 
à la force de l'inftrument qui la pénètre, car 
il faudroit pour cela le fecours d’une maïn 


entièrement libre. L’anneau-fcalpel, contre 
lequel on peut Encore faire la plupart des . 


mêmes objettions, feroit cependantuninftru- 


ment plus convenable, parceque la même 


main peut empêcher fa pointe de blefler la 
mère, fixer la tête, chercher l'endroit pro- 
pre à l'incifion, & achever l'opération. 

$. 115. Ould veut que l’on ouvre la tête 
. dans ce cas avec fon srépan caché $. 105. 
Mais cette pratique, quoique meilleure que 
la plupart de celles dont je viens de parler, 
a encore fes difficultés: car, fuppofons que 


Sd Se D L'n 
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Paccoucheur aitfon doigt introduit dans l’ou- 
verture qu'il a faite avec cet inftrumenre, il 
éprouvera néanmoins la plus grande diffi- 
culte à détruire la fubftance du cerveau & à 
vuider le crâne, parceque la tête, qui n'’eft 
point ftable, fe prétera aux mêmes mouve- 
ments que fon doigt, comprimé d’ailleurs 
par les deux os pariétaux. À cette objetion 
{e joignent encore celles que j'ai déjà faites: 
$ 105. | ; 
$. 116. Si l’on réfléchit à préfent fur les 
différentes méthodes & les différents inftru- 
ments mis en ufage pour l’extraction de las | 
tte féparée du corps & reftce dans la ma: 
trice, & fur les objeétions que j'ai préfentces, 
je fuisconvaincu:qu'on m'accordera que mon 
extracteur $. 107.fournit un moyen beaucoup 
plus{ür & beaucoup plusexpeditif: car, intro: 
duire une main dans la matrice pour tenir 
la tête, guider avec le pouce ou un doigt 
de la même main l'extrémité de la caplule, 
comme je l'ai enfeigné $. 107. vers le fom- 
met, y faire entrer l’inftrument, l'y fixer, & 
tirer la tête, voilà en quoi confifte toute la 
manœuvre, & elle peut être faite en très-peu 
de temps par un accoucheur inftruit & mé- 
diocrement adroit, enforte que cE cas, 
regardé jufqu'ici comme le plus facheux 
qui puifle arriver aux femmes en travail, de- 
vient, par ma méthode, auf facile , audi für 
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& auffi expédiif que le peuvent être tous Les 
autres où il fautnéceflairement avoir recours 
auxinftruments; car je fais difparoître les dan- 
gers &les difficultés quiaccompagnentles au- 
 tresméthodes,S.110,111,L12,113,114115 
la tête eft bien placée ayantle fommet dirigé 
vers le centre du pañlage, fon volume eft . 
minué, & elle fort fans le moindre rifque de 
bleffer la mère. On ne s'effrayera donc plus 
tant lorfque la tête de l’enfant, feparee du 
tronc, reftera dans la matrice, & méme;dans 
quelques cas on préférera que cela foit ainfi, 
parceque les os qui forment la partie infé- 
rieure de la tête ou du crâne, étant pluscom- 
pa&s & plus fortement unis que ceux qui 
forment la partie fupérieure, ne peuvent 
céder avec autant de facilité, & fe mouler ; 
pour ainfi dire, au pañlage , ce que peut la 
artie fupérieure lorfqu’elle vient la premiè: 
re. $. 48 (109). | 


. (109) M. Levreta auffi inventé un tire-tête. Il eft com- 
pofé de trois parties, d’un corps, de trois branches &e 
d’un manche. Les branches font places, flexibles, & 
 faifantreflort. Une dé ces trois branches eft’fixe , les 
deux autres font mobiles ; ellés s’introdiufént. toutes 
trois en même-temps dans la matrice. Enfuite les deux 
branches mobiles qui étoient réunies. à la-branche fixe 
font ramenées , en décrivant latéralement une ligne 
courbe , à droite & à gauche de la tête où elles font 
tenues -en repos par le moyen d’un reffort. La tête ainff 
embraffée par les trois branches , ‘eft tirée de la ma- 
trice par J'accoucheur , qui tient le manche de linftru- 
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$. 117. Quelquefois l'enfant à la tête, ow 
la poitrine , ou le ventre, ou le fcrotum rem- 
pli d'eau : dans le premier cas il faut fuivre 


lés inftruétions que j'ai données 6. ror : dans 


le fecond il arrive rarement que le thorax 


foit tellement diftendu qu'il ne puifle pañler | 


après la tête ; mais fi cela arrivoit, il Audroit 
ouvrir la poitrine & faire écouler les eaux: 
Suppofons donc que, la tête de l'enfantayant 
pale l’orifice de la matrice , la poitrine foit ar- 
rêtée: l’accoucheur alors introduira un doigt 


dans la matrice, trouvera les épaules abfolu- 


anent libres, mais le thorax tellement diften- 


du quil le jugéra facilement rempli d’eau. 


{1 faut qu’il fe prépare à l'ouvrir. 


Mauriceau (a) dit que, dans ce cas, l’ou- | 


verture doit être faite avec un couteau coùr- 


be, 446. X VE. fig. 1 3. qu'il faut porterla main : 


gauche:à [a droite de l'endroit où ce couteau 
doit être enfoncé, & tourner la pointe versle 
ventre de l'enfant pour faire l'ouverture. En: 
confidérant cet inftrument, on verra qu'il 


n'a pas la même forme qu'un biftouri ordi: 


naire , Comme on pourroit le croire d’après 
fon nom courbe ; car on diroit avec plus de 


ment. -Voyez-en la defcription très- détaillée qui en a 


été faite par fon auteur dans fon ouvrage fur les accou. 
chements laborieux. 


(u) Accouck. vol, 1. pag, 303, Liv. 2. ch. 18. 
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rafon qu l fe termine en crochet, la char- 
- nière étant au moins éloignée d'un pouce & 
demi de lendroit du dos où commence la 
courbure. 
| Suppofons maintenant que la tête de l’en- 
fant ait pañle l'orifice de la matrice, & que l’ac- 
coucheur, en introduifant un doigt, recon- 
noiïffe que la poitrine efttrop volumineufe, je 
dis qu illuiferaalorstrès-difficile deréduireen. 
pratique la méthode de Mauriceau , car le 
pañlage eft OCCUPÉ par les épaules & une par- 
ue de la poitrine, d’où il aura à peine la Ii- 
_berté d'introduire fa main, & de diriger le 
couteau, ce qui rendra l'opération très- Sie 
. cile, pour ne pas dire impraticable, fur-touc 

dans une hydropifie du ventre , lorfque tout 
le pañlage eft occupé par le (ere & les 
_ bras : d’où nous voyons que l’orifice de la 
“Nes fera diftendu confidérablement, & 
. plus que par le volume de l'enfant {eul : d où 
nous‘pouvons encore facilement concevoir 
que l'enfant eft en effetd’une groffeur prodi- | 
gieufe , puifque l’orifice de la matrice étant 
fi aid 1l ne peut fortir tout entier. 

$.118.D” aprèsce quejeviensdedire, . A à 
il eft évident que le srépan caché de Ould, 
ou mon extracteur, eft plus propre à ide 
opération que le couteau de Mauriceau , 
tant pour la mère que pour l’accoucheur LE 
même, (Car fuppofons, comme ci-deflus, un 
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enfant mort dont la poitrine eft arrétée : | 
mon extracteur peut être introduit le long 
d'un ou de deux doigts, de la manière ex- 
pliquée dans la $. 107, jufqu'à ce que lex. 
trémité de la capfule a foit placée entre le. 
cou & la clavicule, ou bien vers cette partie 

qui eft au-deflus du ffernum , & qui répond . 
au thymus; & alors le perçoir doit êtres 
pouflé dans la cavité de la poitrine : par là," 
non-eulement les eaux qui y font contenues « 
s’écouleront , mais encore l'enfant pourra 
être tiré dehors & beaucoup mieux qu'avec" 
extrémité recourbée du forceps placée fous » 
les aïflelles; car, lorfque laccoucheurtire l'en- = 
fant par ce dernier moyen, il empêche l'orro- « 
plate &Yhumerus decéder felon l'intention de « 
Ja nature, $. 48. au lieu qu’en le tirant avec 
mon inftrument, après qu'il a éte fixé dans 
le thorax , comme j'ai enfeigné à le faire, 
les épaules s'effacent & occupent moins de 
place. | | 

 &. 119. L'hydropifie du ventre, ou la tym- 
panite, ne fe connoïît qu'au moment où il 
faut faire l'opération, c’eft-à-dire lorfque les 
épaules font forties, aufi-bien que toute la 
moitié du corps jufqu’au ventre, dont le volu- 
me extraordinaire ne peut franchirle pañlage. 

/ Dans ce cas, l'accoucheur trouve toujours 
aflez de place pour introduire un doigt dans 
Ta matrice, & examiner le ventre de l'enfant: 
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_ s'il juge néceffaire de l'ouvrir, il peut le faire 


encore avec mon extraéteur fixe par la vis 


de façon que le perçoir feul forte de la 


capfule a : il lintroduira donc dans le 
vagin de la manière qui a été enfeignée, 


6. 107. le portera jufqu'à l'endroit de laë- 


domen le plus convenable , louvrira en 


| pouflant le perçoir , & tirera l'enfant aufli- 


tôt que l’eau ou l'air fera forti. Sa naïflance 
peut encore être empéchée par un afcite ; 
quoique lon puifle faire fortir les pieds : 


dans ce cas la même opération fe fait en- 
core, & avec bien plus de facilité tant pour 


la mère que pour laccoucheur. Enfin quand 


lhydropifie du /crotum a lieu, on le perce, 
. pour faire fortir les eaux, par le moyen du 
._ même inftrument (110). | 


:. (x1o) Lamotte n’approuve point cette pratique de per- 


cer le ventre, & il fait l’hiftoire de plufieurs accouche- : 


… ments d'enfants hydropiques * qu’il a terminés fans faire 
 cette.opération. Je crois en effet qu'elle eft inutile, 


parceque l’accoucheur peut beaucoup favorifer la fortie 
de l’enfant , quoique fon ventre foit rempli d’une grande 


quantité d’eau, en le faififfant au-deffous des aiflelles, 


ou en tirant avec force les pieds , s’ils viennent les pre- 
miers. On verra dans une des obfervations citées , que 
Lamotte à terminé par le premier moyen un accouche- 
ment dans lequel une hydropifie univerfelle occupoit 
tout le corps de l'enfant, & le rendoit d’une grofleur 
énorme , mais fur-tout le ventre, qui contenoit au 


‘moins cinq chopines ou trois pintes d’eau. Mauriceau 


& Burton ont donc tort de confeiller de le percer : 


l'obftacle qu’il oppofe n’eft pas tel qu'il ne puiffe être 


* Tom. 2. 
obferv. 335 » 
336 » 337: 


ON PR Er 0 TONNES 
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6.120. La méthode que j'ai imaginée pouf « 
foulager la mère, $. 107. a été fuivie des plus : 
heureux fuccès ; mais Je n’en attends pas 


» 
Se 


vaincu en employant plus de temps & plus de forces s 
d'ailleurs en tirant l'enfant, les eaux font refoulées de 
côté & d'autre 3 & au furplus, fi elles étoient en ff 
grande quantité que le ventre exceflivement gonfié ne 

püt pañler, les efforts de l'accoucheur ne pourroient « 
pas donné naïffance à un mal plus grand que celui 
qu'il occafionneroit volontairement en euvrant le ven- 
tre avec un inftrument aufli-tôt qu’il reconnoitroit l’hy- 
dropifie. Si Lamotte rejette cette opération lorfque l’ab- 
domen eft diftendu par les eaux qu'il contient, à plus 

forte raifon la condamne-t-il lorfqu’elles font dans le . 
thorax ; car dans ce dernier cas elles oppofent encore 
moins un obftacle infurmontable , à caufe des os qui 
férment la poitrine de tous côtés, & qui empêchent le 

gonflement exceflif : ainfi avec la même manœuvre & 
avec de moindres efforts le chirurgien viendra à bout 
de terminer l'accouchement. | 
Quant aux enfants hydrocéphales , il ne faut pas 
conclure de l’obfervation 338 du même auteur, que 
l'on n’eft pas obligé de leur ouvrir le crâne pour les 
faire fortir. On doit diftinguer deux fortes d’hydrocé- 
phalité : dans l’une les eaux font amaflées entre le crâne 
& le cuir chevelu ; dans l’autre elles font dans le crâne, 
{oit qu'elles aient leur fiége entre ie crane & les mé- 
ninges ; foit qu’elles l'aient entre les méninges & le 
cerveau. L'enfant hydrocéphale, dont parle Lamotte ;. 
étoit dans le premier cas : alors il n’eft befoin d'aucune 
opération , les eaux cèdent à la preffion , & s’afflem- 
blent au haut de la tête, ce qui lui fait prendre la 
forme d’une pyramide, tandis que le crâne & le cer- 
veau ne font aucunement endommagés , & confervent 
leur figure ordinaire. Mais les eaux amañlées dans le 
crâne donnent-elles à la tête un volume extraordinai- 
re, c'eft alors que l’on eft quelquefois dans la trifte, 
mais indifpenfable nécefité de l'ouvrir. | 
mMmoIns 


| fuite fexpoférar les miens. ' ma 
| Si par lignotance dela fagc-femme où 


gent, comme.on le verra évidemment pa! 
a Bb 
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moins de celle que jai encore inventée 


pouf la fecourir & conferver en méme: 
‘temps la vie & les membres à l'enfant dane 


D A De 
Un Cas particuher qui a toujours été régardé 


_ Comme crès-facheux, Je commencerai, com. 
me jai fait à Pégard de ma premiète- mé: 


thode, par expoler les moyens qui ontété 


fs én ufage par quelques praticiens, & en+ 


de laccoucheur-un bris de lenfant; qui 16 
préfente au.commencément du travail, a. 


 vance. & s'engage tellement:dans.le page 
qu'il nexfoit plus poflible de lé faire recu 


ler, comme quelques-uns limaginent!, tant 
parcequ'il eft enflé, que parceque la matrice 


le contraéte; cab XL. jie:r4. Ja pratique 
; / : ® ee 1 + e ï >» 

communément fuivie parles isñnorantséftde 
éparercemembre du corps; potirfaireenfuite 


plus facilement l'extraétion du fœtus, &fauver 


çerte opération avance; en. riend’accouche: 


5 vu Ju PRE 
ES E pose e 
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la fuite. Je n’abufcrai pas du temps du lec: » 
teur par le détail des différents moyens que 
lon a mis en ufage.pour féparer ce membre » 
du corps de l'enfant, parceque cette prati- | 
que doit être profcrite ; & Je penfe que tous 
ceux qui ont of l’employer. jufqu'ici doi- 
vent être pourfuivis comme coupables d'une 
_ pratique dangereufe & de meurtre prémédité. 
6. 121. Je vais mettre fous les yeux un des 
cas les. plus fâcheux parmi le grand nombre 
de ceux que jai rencontrés. | 
_LOBSERVATION X XI. | 
Je fus appelléen 1740 pour une femmede 
la paroifle de Rickal, à dix mille pas env | 
ron: d'Yorck. Elleétoit en travail depuis un 
temps confidérable, les eaux s'étoient écou: 
iées depuis deux jours, & le bras gauche » 
s'étoit aufli-tôt préfenté : la fage-femme avoit | 
fi bien travaillé qu’elle l'avoit encore tiré & 
engagé au point que l’on pouvoit toucher … 
dans lewagin le gros de Pépauley & il étoie | 
tellement comprimé par lorificede la ma 
trice, que fon volume étoit doublé. Telétoie 
Pérat des chofes quand'ÿarrivai. J'introduifis 
avec-beaucoup de peine un, doigt dans la 
matrice ‘pour maflurer de la véritable po- 
fition des'autres parties de lenfantsje trou 
vai qu'il étoit placé tranfverfalement , & que 
6n ventre récardoit célui de lan ère, Alors 
Je: voulus introduite ma main droite dans | 
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ha fatriéé pour aller chercher les pieds; 


“mais: il ne me fur pas poffible, tant le bras 
_étoit enflé. Je pris done un autre parti : je 
plaçai mon pouce fous l'aïflelle, & je fis 
” pénétrer les deux doigts qui en font le plus 
voilins. dansd'orifice de la matricé, enfuite 
je pouflai avec mon pouce obliquement & 
. En haüt vers lé côté gauche de mère en 
| imémé-temps que Je rois lorifice avec mes 
doigts de façon à lamener par - deflus le 
moignon dé Pépaule ; > cé qui demanda toute 
_ Ra force : dont jérois capable. Je continuaf 
à pouflér l’aiffelle par en haut , & bientôt 
je reculer. affez le: bras. dans la matrice pour 
| yfaité pénétrer ma main, me permettre dat. 
tendre: le corps de lenfecl! me fair d'un 
. génou, enfuice des pieds, les‘amener au paf: 


_ fige &'terminer l'accouchement, L’ énfant; 
a grahd: étonnement de tout ler monde; 


étoitivivant & plein -de-fanté : fon bras fut 
guéri en peu de temps avec le fecours des 
fomentations convenables, &c. quoiqu’ il eût 
| plus-de deux fois le: volume de l'autre. Là 
mère iferétablic auf parfaitement bien, 2 

HxE225 il y eût jamais une occañon dé 
féparee Je bras duccorps;°eeft celle: Bi 
Jin Paréequ’ il avoit plus de deux fois {or 
volume naturel, d'où il éceupoit exaétemiéné 


orifice: de hi maëriee es une Luis tie 


duspagie 2 100 
| + ja "Ribas 


h:—. = ne STE ER 


By Sfémenonvéas, & complér, 
venient-du pouls! & parceque. la-mère ne: 
fencoit plus dépuis sn tes cemps enfant {ge} 
remuer. SFR 

18": Parceque: Ja mète : étoit. dés Se 
une grande: Éd & avoie: Leo. der 
Repos; cotiio"519n60'1 


Ces sin auroient pu en effet. pates : 


quelque ignorant à fire l'amputationdu-bräs;;: 
puifque Jaisvu des accouchements ou: elles, 


ñ'exiftoient ‘pas;  Êc où cependant cetteiopé- 
fationra te! faitezctel elt-celui. qui iv: le. 


ne dé Pobfervätion fuivañte.;: s'E som 
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qu À fus. appellé. ait Mois! KP tee 
Geo is la femme.d'un., boucher:de : cette) 
ville (: Yorck.} Son travail cominença:à huit 
heüres.-du-foir;: Le‘bras de. l'enfant de-prér 
feñta:aûu tôt ques les:membranes: fur Entx 


29, Parceque l'on n'y {entoit-pointle mou 


«# 1 


ropues : cette femme vouloit maveir pous 


la-délivrer mais la fage-femme-syoppofas! 
& ft -appéller un:hôomme qui fe: dit agcou- 
cheux- -& chirurgien. di commença: a opérer 
à trois heures du marin: &1l sépéra {ouvent 
{és tentatives pour epoufler le bras dans-là 
matrice, mais à ‘chaque: douleur: 14 xévenoit 
toujours à-fa: premieré potion ;-ce qui.de-y 
Voit.artiver. ainds.,! .parceque: Rama à 52 né 
previnc BAS: cet inconvénient en ‘hanté 


“ 
à, 2 [4 


pa 
5 


Se GE 


EX 
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DT. poñition. de l'enfant, dont le ventre étroit, 


| tourné. Vers celui de, k: mère. Il courmentz 


celle-ci. pendant trois. heutes fans biés de 
fuccès, Après lefquelles il s'efforça de faire 
forcir ni en tirant fon,bras, ce. qui aug 
menta encore les douleurs de la mère, & à 
un. tel point, qu'elle le pria de tee : CE+ 


4 pendant 1 fengagea à à avoir un peu de de 
 tience, l'aflurant: qu'elle {eroit bientôt déli- 
virée; &, pour lui tenir parole ,a1lfemit en 
‘devoir d’ amputer ce bras qui lui avoit donné 


tant de. peine. Il le coupa vers le milieu de 
os humerus mais en même- -temps. il blefla 


» {a mère de ficon qu'un côté du vagin 1 refta 


mutilé pendant un temps confiderable. 
Quelque perfonne, pour peu qu "elle: eût 
eu de connoïflances chirurgicales, autoit dit 


“ à cet homme qu'une partie de l'os Zumérus, 
prefqu’ égale aux trois-quarts. d'un pouce, 
(comme je le trouvai en effet‘en le.mefu- 


rant ) refteroit dépouillée: après lamputa- 


tion, parceque les mulcles. fe:retireroient , 
_& qu'en conféquence: il ne. devoit pas cou 
_ per le bras dans le milieu, mais plutôt dans 


Tarticulation. | 
Après ce bel euvrage ik fit de pelle 
tentatives pour délivrer ‘la mère, & da tout- 
menta pend: ant une. aütre heure... rats il | 
n'eut pas un meilleur fuccès. Enfin:entière: 
ment. épuifce par les tourments auxquels ske: 
Bb 3 
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avoit été en proie pendant quatre heures; * 
& fans aucun fruit, elle voulut que lonm'en- 


voyat chercher. J'arrivai fept heures après ; 
ge mc fis inftruire de tout ce qui s'étoit pale, 
& enluite j'examanai la femme; mais je ne 
fus pas peu furpris de trouver la partie ref 
tante de los umerus abfolument nue : it 


m'arriva même de me couper le doi gt, parce- 
que l’accoucheur ne m'avoit pas dit ce qu'il 
avoit fair. Cependant ma furprife augmenta 
encore quand Je reçonnus qu'il n’avoit pas 
délivré la femme, & que le ventre de len- 
fant regardoit celui de la mère, quoique 
Vorifice de la matrice fut fuffifamment di- 
late, & qu'il eût pu aïfément fe faifir des 
BICUS, rs 

… Après avoir fait mon examen, la mère me 
témoigna l'envie qu'elle avoit de connoître 
le fort qui l’attendoit : je lui dis de prendre 


courage, qu'elle feroit bientôt délivrée, & 


qu'elle le feroit fans me fervir d'aucun inf 
trument. Je dis enfuite au chirurgien qui étoit 
préfent que, comme il avoit été appellé le 
premier, il étoit jufte qu'il terminât l’accou: 
Chement , mais il le refufa , difant quil ne 
le pouvoit pas. Je mé mis donc en devoir 
de le faire, & je donnai ma montre à un 
desafliftants , en le priant d’obferver le temps 
que Jemploicrois ; je commencçai aufli-tôt , 
&e je ne fus pas une demi-minute à faire for: 


"4 
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. tir l'enfant & à faire l'extraction du placenta. 
On s'imagine mieux que je ne pourrois l’ex- 
primer quel fur l'étonnement du chirurgien 
& des afliftants. | | 
_ Il eft donc clair, d’après lexpofé que je 
viens de faire, qu'il n’y avoit point de né- 
. cefité de couper Le bras de l'enfant; 1°. par- 
cequ'il nétoit pas engage jufqu'à Pépaule ; 
2°.parceque lorifice de la matrice étoit luffr- 
famment dilaté pour perimettre l'introduc- 
tion de la main; 3°. parceque la mèré n’a+ 
voit point de perte; 4°. parceque l'amputa- 
tion du bras ne pouvoit accelérer l'accou- 
chement, puifque lés parties les plus volu- 
mineufes de l'enfant font la tête, les épaules 
& les hanchés, parties qui n'avoient que la 
orofleur ordinaire , &.qui pouvoient pañler 
par le baffin, comme en effet elles y pafsè- 
rent; $°. parceque l'enfant étoit vivant, 
& que la mère n'éprouvoit aucun fymp- 
tôme dangereux, comme une perte, &c. 
lorfque l’accoucheur fit fon opération. I n'a 
jamais voulu me dire de quel inftrument il 
s'était fervi. s' 

_ En quelque lieu qué j'aie été appellé, je 
n'ai jamais rencontré aucun praticien qui ait 
effayé de couper le bras de enfant, excepté 
celui dont je viens de parler ; & un fecond 
qui étoit fon contemporain : Fun & l'autre 
étoient au même niveau potit les connoiïf- 

Bb4 
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fances. Cependant il faut rendre juftice aw | 
fecond, en le plaçant au-deflus du premier; : 
car il fentoit le danger qu’il y avoit de cou- 
per ou de cafler l'os même, dont l'extrémité | 
inégale pouvoit-bleffer la matrice ou le va- 
gin : il agifloit au moins plus prudemment 
€n faifant lamputation dans l'articulation, 
Dans un cas où je fus appellé pour lui prêter: 
mes fecours, il avoit amputé les deux bras, 
l'un dans l'articulation du coude, l’autre dans: 
celle des épaules. RS À 
51 l’on eft déterminé à féparer le bras de 
Tenfant de {on corps lorfquil eft. encore 
dans la matrice, le moyen le plus für pour 
la mère eft de fe failir de l’Aumerus, & de 
le tordre dans fon articulation avec loo- 
plate ; mais on ne doit jamais le faire, fur- 
tout fi l'enfant eft vivant. | 
. 28.123. de crois avoir fuffifamment prouvé 
par.de tels exemples, combien cette. prati- 
que cit contraire à l'intérêt public & à celui 
des familles: car, indépendamment de ce que 
lon, fait une perte réelle en maflacranc amfi 
cet enfant, c’eft que l’on en prive peut-être 
une perfonneé.d’un rang élevé , dont le bien, : 
les titres & les honneurs dépendent de: la 
naflance d'un fils; & il peut arriver que la 
mère ne devienne plus grofle. De plus, 1l 
y a des maris qui perdroient tout le bien 
qui les faic vivre par la mort de leur fem 


# 


res À FISS 
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me; sils n'avoient pas d'elle un enfant vi- 


‘vant Voilà les confidérations qui me. font 
dire qu'il, faut profcrire abfolument cette | 
. pratique, & d'autant plus que Paccoucheur | 
qui lemploie ne peut être jugé, ni par les 


, Affiftants ni-par la ge - femme , à laquelle 


il peut dire que lopération qu enécate ce 
néceflaire pour fauver la vie à la mère. On 
| doit donc fentir. la néceflité de ne permert- 
tre à aucun accoucheur de faire ufage des 
RD cs foi pour la mère, foit pour 
» l'enfant, fans demander l'avis de quelqu’ au 
tre Acronne de l'art, lorfque le SEP pet= 
» met une comultation. 

On me regardera peut-être comme peu 
. généreux , & on pourra me blämer beau 
. coup de rendre publique l'hiftoire que Je 
“viens de rapporter ; mais. j'efpère, que l'on 


“ m'excufera facilement  quand..on ‘faura que 


* j'ai en vue ma propre juitification. Car j'eus 


_aflez de générofite pour ne pas divulouer la 
. conduite qu'avoit tenu laccoucheur appellé 


* avant moi : falloit-il qu'il tirÂt avantage de 
mon filencé en faifant courir le-bruit, aufli- 
- tÔt que je me fus retiré, non-feulement par 
Ja. bouche des commères , maïs encore par I& 
) fienne, que javois fait ce dont il étoit lui: 
même. coupable ? Je faifis donc avec joie 
cette occalion de me jufbfier, tandis que 
M, -Darton (nom du mari de la femme qui 
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fait le füjet de la dernière obfervation ) foi 
époufe & plufieurs de ceux qui ont aflifté à 
Taccouchement, vivént encore. | à 


L 


nm ' 


$. 124. La principale difficulté .que lon 
tprouve pour délivrer les femmes, quand un . 
bras de l'enfant fe préfente, eft de le re-. 
poufler, & de l'empêcher des’avancerdenou- « 


veau tandis qu'on eft OCCupe à retourner l’en- 


fant. Peut -il yavoiruninftrumentplus propre . 


à faire ces deux chofes que celui que jai 
inventé , & qu'à caufe de la reflemblance 


j'appelle Ééqurlle ? tab. XV. fig. 2. lert. b, | 


Voici la manière de s'en fervir. 
Suppofez un enfant couché tranfver- 


flément daus la matrice, & préfentant. 
un bras. L'accoucheur doit introduire un . 


doist ou deux dans le vagin pour guider 


& diriger la #équille fous laflelle , & avec 


fautre main qui eft dehors, placée contre lex- 


trémité ducrochet, /err. a, pouflerlecorpsde . 


Venfant obliquement, par dégrés & douce- 


ment, ce qui ne caufe à la mère quune . 


fort petite douleur , & beaucoup au-deflous 
de celle qu’elle reflent lorfque la main eft 
dans le vagin ou däns li matrice. ab. XW'I. 
fig. 14. Pendant cette opération , l'accou- 
Cheur doit tenir conftamment un doigt dans 


Îe vagin pouf guider l'inftrument, connoître | 


lorfque l'enfant eft fuffifamment reculé, & 
émpécher le bras de retomber dans la même 


à 


de l'art des AccouchementS. . 373 
pofition après qu'il a retiré l'inftrument, ce 
qu'au refte il ne doit faire que lorfqu'il a aflez 


changé la pofition de lenfantpourquelebras 


ne redefcende pas de lui-mème:par la raïfon, 
qu'il peut quelquefois fe faïfir d'un pied , 


quand l’inftrument eft encore dans le vagin, 


| & enfuite, après lavoir retiré, retourner 
Jenfant. | 


Cette méthode n’expofe à aucun danger 


de bleffer l’enfant ou [a mère, & elle remé- 
die aux caufes qui rendent cet accouche- 
ment difficile, en changeant la polition de 


 Penfant, & en faïfant rentrer le bras dans 


da matrice : on peut encore l’employer lorf- 
que l’orifice embrafle le bras fi Ctroitement 
que laccoucheur ne peut pas même y fairé 
pénétrer fa main. Voilà donc un inftrument 
qui conferve à l'enfant tous fes membres, 
fans faire aucun mal à la mère, ce qui eft 


(511) Les obfervations multipliées de Lamotte * achè- 
veront de convaincre les jéunés accoucheuts qu'il eit 
poffible de terminer les accouchèments où l'enfant pré: 
fente le bras fans le mutiler. Il éft venu à bouc de dé: 
livrer des femmes dans des cas où le bras engagé juf- 
qu’à l'épaule, & exceflivement tuméfié, bouchoit exac- 

tement l’orifice de la matrice. C’eft une barbarie atroce 
de couper ou de tordre le bras fans une indifpenfable 

 néceflité , comme on l’a vu faire à de mauvais accou- 

* cheurs, moins dignes de ce nom que de celui de bour= 

xeau. S'il eft permis quelquefois de faire certe opéra- 
tion cruelle, c’eft lorfqu'on eft für que l'enfant eft 

mort, ou lorfque la mère, réduite à la dernière exr 


très-rare (111), J'oubliois d’avertir que lac- 


* Tom. *, 
obferv. 226, 
2975 1220), 


229 , 
& fuiv. 
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coucheur avant de sen fervir, doit éxa2 
miner avec un doigt fi-Penfant eft réelle 
ment placé tranfverlalement dans la mattis 
ce, car il ne fera d'aucune utilité fi le bras 
& la téce fe préfentent; les fefles étant tour: . 
nées vers le fond de cet organe. 
$. 125. On apporte cette raifon en fa- 
veur de ceux qui coupent le bras de l'en 
fant : {avoir , ‘que l'office -de la matrice 


trémité , va perdre la vie fi on ne Hp délivre pas fur le 
champ. "Mais quant au premier cas, il faut encore pren 
dre garde de s’en laifler impofer par des fignes qui ne w 
font pas toujours certains; car les mêmes obfervations 
de Lamotte atteftent que tel enfant qu'on croyoit mort ! 
ne l'étoit pas. C’eft pour éviter les méprifes de cette : 
nature , que cet accoucheur s'eft toujours propofé de . 
tirer l'enfant entier, même lorfqu'il avoit toute force | 
de raifons pour préfumer qu'il avoit perdu la vie, à 
moins que l’état critique de la mère ne le forçat.d’agir 
autrement. . | 
Lamotte & Burton font donc du même fentiment. Ce- 
pendant le premier dit qu'il-eft des occafions épineufes : 
où l’adrefle du chirurgien ne va pas: jufqu'à pouvoir 
vaincre toutes les dificultés ;.& il fait cette réflexion … 
en rapportant l'hiftoire d’un accouchement où les obita- : 
cles lui-parurent tellement invincibles, qu'il fe déter- | 
mina à tordre & à arracher le bras, quoique l'enfant 
et pu être encore vivant , malgré les fignes qui an- | 
nonçoient { mort. L'infrument. de Burton me paroît 
propre à furmonter les dificultés , fi. grandes qu’elles 
foient, & je préfume qu'avec fon fecours. on pourra | 
dans tous les cas repoufler. aflez l'épaule dans la ma- 
trice pour permettre à l’accoucheur d PARU fa main 
&. d'aller chercher les pieds. "HAENNT re | 
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ft: tellement 'reflerré ,; que :l'accoucheur: 
ne’peut introduire fa. main. ou un doigt: 
De crainte qu'elle ne condufe: le lecteur 
dans quelqu'erreur.;°je vais lui! expofer la 
difference qui-exifte entre lorifice de lai 
matrice reflerré ou contraés &ice même 
orifice’, lorfqu'il weft : pas: füifimment 
©! Lorfque la-tète de l'enfant, :quiéft la 
partie la plus! étendue en circonférence ; 
s'arrête ayant-pañlé l'orifice de la:matrice 
on'peut dire que :cetiomifice fe reflerre ou 
{contracte autour du cou ::parcéqu'il a: 
etc ::diftendu davantage: par Mc , 180 
qu'en même -temps: 1. preflion-quife fait 
dans Imatrice efbdinunuée:$:4$2 2 2 
Mais lorfque:-lenfant, placé: tranfver2 

falement, s'étend dub:côté vers lautre de 
 Rmatrice, iltire plutôtparienhautlorifice de 
cetorganequ'ilu@le poule parenbas;comme 
jé lai déjà obférve:$43:;:4#-Par Conféquent 
les-douleurs :derla mère ontoun:fort:perir 
éffeciur cet orifice; &, quoique: le:bras sta- 
vance dans le vagin, la-prefiomeft'néan+ 
moins fi petites qe lorifice:de li matrice 
_nefe-dilate pas:autant qu'il le feroic Silétoir, 
prelié par la tête: :rdioù l'on .ne'-peue pas 
diré-qu'il fe reflerre-où {e :contraéte autour 
dubfas; car ,commé l'enfant eft.enñçore pref 
quétour entier dans la matrice, ldforce cons 
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craétile des mufcles abdominaux & de ce vifs | 
cère lui-même, $. 45. peut encore agir avec 
les plus grandsefforts :tefqtiels empéchéront 
orifice de fé contraéter, s'il éft uné fois di= 
laté, ce qui eft confirmé par l'experience. 
Car, tandis que la force refte égale à celle 
qui a dilaté lorifice, l'ouverture refté nécel 
fairement la même, & par conféquent il faue 
que laccoucheur prête fon fecours pour le 
dilater davantage, en fuivant la méthode qui 
doit être mife en ufage en pareilcas: =" 7 
6: 126, On a vu quelquefois deux fœtus 
unis enfemble:; on en a vu d’autres ayant 
des memilfes furnuméraires; ou qui n’en 
avoient que:le nombre ordinaire, mais done : 
les uns étoient:places contre l’ordre de lanas 
ture, ou’différents desrautres par leur con- 
formation: tetétoit l'enfant monftrueux done 
jai accouché une femme au mois de jañvier 
r7ao. tab X VIT. fig. 1: Quelquesans one 
des excroiflances extraordinaires fur les dif: 
férences parties du corps, ou-au contraire:ill 
leur manque quelque partie; comme je l'a 
vu à l'étard: de celui dont jeviens depar+ 
ler, 8: dé l'autre! qui eftrrepréfenté parcla 
ab. AV IT fig." manquoit au premier 
toute lactète, -&c il énmañquoit au{écondi 
une grande partie. Jies-inftruétions préce- 
dentes fiffiront. pour idiriger l'iccoucheus 
dans ces différents ca," d'obfervéraideules 


de l’art des Accouchements: 38 
#mént que la plupart des. monftres occafion: 
nent communément plus d’accouchements 
_ difficiles que les enfants qui font hydrocé. 
| phales, ou qui ont un afcite, parceque dans 
ces derniers cas on enlève l ane en per 
çant la cavité où font amaflées les EAUX , 8 
en les éyacuant. RER 
J'ai parlé de toutes les opérations princi- 
pales quiregardent/l enfant, & danslefquelles 
il faut fe fervir des inftruments, foit que lac; 
couchement arrive au bout de ne mois ré 
volus, foit qu'il arrive près de ce terme. Je 
vais à préfent traiter de celles qui. regardent 
plameré., «lat 
L_n$::E127 Toutes te fois. qué l’orifice de É. 
. matrice. a, été bleflé ou déchiré, la parties 
| où la cicatrice s’eft formée, ne prétera pas 
ou ne fe dilatera pas comme les autres. Ce- 
pendant, fi l'obftacle n’eft que dans un {eul 
point, on pourra terminer l'accouchement 
heureufement avec'un peu: de: temps 8 lesres 
mèdes convenables. Nüis fi'la cicatrice aune 
telle étendue, que lonifice, ne s'ouvre pas 
. même aflez, pour admertre les doigts; oùff 
cet orifice cit, tellement. “fquirreux qu il. ne, 
L puifle point du: tout fe dilater ; il: n'y a: pas 
d'autre moyen pour fauver la mère ou l'én- 
_ fant, que de.faire.une incifion fur. la. partie: 
cicatrifée ou fquirreufé, ‘où de faire Fopéra- 
Don à CAHERRG: La première eft ACCOMPA=. 
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gnée d'un grand danget: car; comme ]à, 


matrice eft fituce entre le réchm & la veffiez 


on rifque beaucoup ‘de bleffer “ces partiess | 


i 


\ 


d'autant plus qué l'on ne petir-étre guide, ni | 
par l'œil, n1 par les mains’ qüi ne peuvent 


du'approcher tout au plus délipartie éù doit 
fe faire l'incifion; & dans le'cas où elle eft 
fquirreufe, il eft fort difficile de guérir en- 
fuiré la matrice, La manière de faire cetté 
opération, eft plus du reffort dû chirurgien 
que du mien, par conféquent , je n€ m’occu: 
perai point à la décrire: j'avertirai feulemene 
que, lorfque limcihièn eft faite , Paccoucheur 
doit auffi-tôt porter fa main dans la matrice 
& amener l'enfant par les piéds:,| fans atten- 
_ dfeiles! douleurs de : ré 


fs: 
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#7), } CJIINS COMONIITIC) } en 
1, (fr2);8i d'oh s'appeçoïc ati-co 
val que lorifice de la matrice loit calleux. ou fquir- 
reux, 1! fera à propos de faire une: faignéef énfuitel on. 
expolera lesiparties naturelles à-des:vapeurs:émolliens 
tes. on les, ÿ féra parventif,par le moyen dun ento® 
noir, où, fans dant el , ôn baïgnera les ‘parties 


1: 4 
Ai 


miMméhcément dû tra, 


_ dés du! lait) dans! dé feauuedei; &.onlies hümeétéra 


avec des graifles animales. on du beurre. Il'faut encore, 
défendre à Ta femme de poufñler, fes douleurs : il vaut 
mieux que les-partiés prêtent pèu’à peu 5-lèur dilata- 
. tôni fera; lent: à Hyéité $ mascaufiielte: fe fera! fans 
déchimge, Go Rosa len AUDE AIRIS, 
callofités où les fqiurroftés ne font.pas, confidérab Es. 
S'ils hé] fonc! pas Hürbañts j in Yi plus d'dâtre. préri 
dprendié que d'inbilércavec;un-bifousi PRE ne Len 

droir calleux on Ianirene, ce Anis 2pper e.débrider. 1 

y'en.g qui one connu de faliér-agirlanaure ; 8e d'atit 
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peut-on cfpérér fon rétabliflement, quand 
on confidère fon état actuel, & la mauvaife - 
difpofition de la matrice : c’eft cé dont on 
doit informer {es parents, quand on veut 
agir prudemment. | tr A ee 
 $. 128. Il arrive quelquefois que latéte de 
l'enfant, quoiqu'elle franchife aifément le 
paflage compris entré les os du 4affin, eft ar- 
rêtée par la conftriction de l’orifice externe 
du vagin ou de quelques autres de fes par- 
ties. Dans ce cas, elle poufle devant elle le 
vagin & les téguments, comme fi elle étoit 
| contenue dans une bourfe(r13). L'iccou- 
. Cheur doit faire fes efforts pour dilater le va- 
gin avec fes doigts, sileft poffible, & le faire 
 pañler par-deflus la tête de l'enfant : ou, f 
_ cela ne fe peut pas, il faut faire une incifion: 


à 


tendre ce qui réfultera des efforts de la mère, ce. qu'il 
faut bien fe garder de fuivre, car il fe fera une folurion 
de continuité par déchirure, les lèvres de la plaie {e- 
font par conféquent mächées,: & il y aura une .très- 
grande fuppuration : au lieu aw’elle eft moins abon=: 
_dante lorfque la folution de continuité eft faite par le 
moyen d'un inftrument tranchant, & la gangrène eft: 
aufi moins à craindre. D'ailleurs fi l’on s'abandonne-à; 
la nature, l'effet des efforts ne fera peut-être pas. de 
déchirer l'endroit fquirreux , parcequ’il réfifte “trop » 
mais la partie voifine qui eft faine & qui réfifte moins. 
(113) Les mêmes moyens que nous avons indiqués 
ci-deflus (not. 112) doivent encore êtré mis en ufage 
dans ce dernier cas ; ils ont même alors plus d'effet & 
_ plus d'activité que dans le premier , ils réufiflent com- 
munément. | D 
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vers l'anus. Tout le corps de l’enfant fort ai- 
fément aufli:tôt après. L'incifion {e guéritpar 
la méthode ordinaire. | | 


6. 129. Traitonsenfin de l'opération céfa- 


tienne, par laquelle on tire dela matrice l’én- 


fant qui ne peutfortir par les voies ordinaires. | 


J'ai déjà parlé $. 33. de ce qu'on doit faire, 
lorfqu'une femme meurt ayant encore l'en- 
fant dans fon fein. j 

. Comme on a tant donné de raïfons pour 


& contre cette opération terrible, fen vais | 


expofer!les principales, en fuivant furtout la 


méthode du Dr. Sourhwell, telle que je la 


trouve dans les mémoires de l'académie 
royale de chirurgie de Paris. 


Comme il y a quelques cas où il eft impof- É 


fible de faire fortir l'enfant par le vagin, 
même avec le fecours des inftruments, c’eft 
üne néceflité de faire cette opération, toute 
dangereufe qu’elle eft, pour tâcher de fau- 
ver la vie de la mère. Voici ces cas : 

. 1.2 Lorfque la mère eft en vie, & que 
fon enfant mort ne peut fortir par les voies 
naturelles : comme, 1° lorfque le facrum 


& le pubis {ont trop rapprochés, ce qui a 


été obfervé par Deventer, qui rapporte (w) 
qu'il a vu à Londres unfquelette, dont le /a- 
crum & le pubis n'étoient féparés l'un de l’au- 


o 


M 4h obfret. 
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tre que dela largeur de deux doi gts. Mauri- 
ceau (x) rapporte la même chofe. | 
other LT LE Le 14 L'on TTE 
2.° Lotfque a callofité, ou le {quirre de 


“orifice de la matrice ou du vagin, eft fi dur 


{c) & Hildanus (d)Vont écrit. 


& fi étendu, qu'il rend impofñlible le paflage 
de l'enfant, quand même on feroitune inci. 
fion aux parties que je viens de nommer, On 
trouvedansiles auteurs plufieurs exemples de 
cette <efpèce, particulièrement dans Ya- 
térus, qui-nous aflure(y) que le vagin étoic 
Calleux , par l'effec d'un ulcère antécédent, 


au point de ne pouvoir pas admettre tin pois, 


} 


3. Lorfque le fœtus ft place dans les 


| “ovaires, comme on le trouve rapporte dans 
les -tranfaétions philofophiques; (7) dans les 


trompes de Fallope; (a)dansla cavité delu8- 


. domen; (b) ou dans-une efpèce de hernie ou 


de-fac, hors de l’ufdomen, comme Senner 


4° Lorfque l'enfant, dans les plus cruels 


_ Anftants du’travail, a crevé la matrice & eft 
tombé dans la cavité de l'abdomen ,'$. 43. 


ce dont on trouve plufieurs ‘exemples chez 


:i(æ) Obferv. rc. | ù 
(y) De partu cæfara, Saviard, chir. obf. x 14 
Dta CNE 0:pag.28$. 


) 
(a) Hildanus, de hernid uter. Dionis, demonff. IF. 
(b) 


os 
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les auteurs (e). Il eft facile de démontrer que 
dans toutes ces circonftances, les inftruments 
ne peuvent fervir pour faire fortir l'enfant 
par la voic ordinaire, & que, par confequent, 
le feul moyen qui puifle fauver la mère eft 
l'opération cefarienne. Fit 
Voici les fymptômes qui les accompagnent 
ordinairement : l’orifice de la matrice n’eft 
point du tout relâché, il n’y a aucun écou- 
lement d'eaux après que les douleurs de l'en- 
fantement ont commencé à fefairefentir; le 
fœtus paroît plus élevé dans l'abdomen; & fa 
tête , {es bras, fes jambes, &c. ( dans le der- 
nier cas) font mieux diftingués qu'a lord 
naire, lorfqu’on tâte le ventre. Dans l'inftant 
où la matrice fe creve, les douleurs ceflent 
immédiatement pour untemps, & ne revien- 
nent plus avec leur force ordinaire. $. 43. 
Le fecond cas où l’opération céfarienne 
eft néceflaire, eft lorfque, l'enfant & la mère 
vivant, 1l n’y a nulle poñlibilité de terminer 
l'accouchement par la voie ordinaire. Ce qui 
éft dû à quelqu’une des caufes que j'ai detail- 
lées ci-deflus; mais furtout à la mauvaife con- 
formation des parties de la mère, qui ne per- 
mettentpasàl’accoucheur d'introduirefamain 


— (Le 


(e) Barthol. cent. 6. obf. 92. Hild. cent 1. obf. 64, | 


67. Roonhuys , obf: chir. lv. II, obf. 1. Ab, dijlert. de 
part. diffic, ( | }s 
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pour fe faifir des pieds de l'enfant, ou pour 
en faire l'extraction, même pièce par pièce. 
‘Abändonner dans ces cas une malheureufe 
mère à une mort certaine, comme la fait 
Mauriceau (f), eft une aétion inhumaine 
& impardonnable , fuivant cette ancienne 
maxime : « quem non fervafti, düm po- 
stuifti, illum occidifti:* & ne pas faire l’opéra- 
tion, lorfque la délivrance eft impofhble par 
une autre voie, c’eft fe rendre coupable de 
la mort de deux individus. te 
$. 130. La rafon & l’expérience concou- 
rent à prouver que l'on fauve quelquefois Ia 
mère par l'opération. (Si lon ne fauve pas 
auffi l'enfant). Pour rendre cela plusévident, 
confidérons Les parties que l’on'éft obligé de 
couper : or, ces parties font, 1.” les mufcles 
abdominaux, les deux obliques & Les cranf- 
verfes, le péritoine : 2.° la matrice 
Quant aux premières , Pexpérience jour- 
nalière nous prouve que l’on y peut faire des 
‘incifions fans courir plus de rifque que dans 
toute autre partie du corps : jen puis donner 
comme preuve convaincante l’opération de 
la hernie; les abcès des différentes régions 
de l'abdomen ; les bleflurés qui pénètrent 
dans le ventre; la taille à haut appareil, où 


(f) OPf. 26. à ro QE 
* Négliger de fauver quelqu'uns lorfau’on le peut, c’eft le rene 
die coupable de fa mort. LÉO HSE 
Cc 3 
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lon coupe la veflie & la partie inférieure de 
l'abdomen, & où cependantles parties fe réu: 
iflent parfaitement bien, lorfqu'elles font 
traitées-par un chirurgien inftruit. Ileft done 
clair, que les objections faites contre l'opé- 
ration, céfarienne tombent d’elles-mêmes; 
quand elles n'ont pour fondement que le 
danger qui naïîtdesbleflures du ventre. D’ail- 
leurs, iln'yapointà craindre d'hémorrhagie, 
parceque. Faccoucheur évite de couperles 
mufcles droits, derrière lefquels font placées 
les artères. épigaftriques, & mammaires ‘in- 
cernes, &:qu'il.n'ya point d'autres vaifleaux 
fanguins confidérables. NN ME AREA 
- Quant. à la-matrice, elle a éprouvé d’au- 
tres incifions de cette efpèce, comme nous 
le trouvons chez plufieurs auteurs: en.effer., 
1.2 clle-a été ouverte par un: 'cautèreaétuél 
(g): 2.” onsa coupé fa partie: la plus fillante, 
pour en-faire fortit des fœtus corrompus | & 
leurs membranes : c’eft ainfi que #rlleaua: 
extrait un-enfanc, putrefié, & la, femme eft: 
enfuite ,agcouchée. deux fois: dans: le:cours 
dés deux:années fuivantes; la premières d'une: 
fille; la feconde:, d'un garçons, & l'umés Fau- 
tre font-venus, au monde: par: la voie riatus. 
relle (2), l'& el'int el :avrteg SB: 


{g), Traduit, de Deyenter pags 354. à où à 
(4) Schenii , obf. 193. ed El 3 


1 
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IL eft rapporté dans les tranfations philofo: 
phiques (7) qu'une négrefle', ayant été déli- 
vrée par l'opération céfarienne d’un enfance 
mort, redevint grofle par la fuice. On lit 
dans les eflais de médecine (K), que la femme 
d'un fermier, proche 4rmagh en Irlande, 
fut délivrée, en 1726, d’un enfant mort par 
la même opération: & même il y ‘a eu 
quelques femmes qui ont pu fe rétablir & 
vivre encore plufieurs années, après avoir 
fubi: Popération par laquelle la matrice cor- 
rompue fut entièrement extirpée : la châte 
de cet organe négligée avoit conduit à cette 
cruelle néceflité (7) A A A 
. Ces exemples fuffifent pour détruire ce 
qu'objettentquelques auteurs; favoir , que la 
femme; meurt d'hémorrhagie quand on pra- 
tique l'opération céfarienne': car il eft-évi- 
_ dent que cette hémorrhagietne doit pas ef 
‘ frayer, puifque ceux qui ont: été dans le'cas 
de lobferver , nous difént: qu’elle n’eft pas 
confidérable (1). En effet, l'incifion fe fait 


. GG) NS 12209. 1 
(ES PoLétpagaberir tt à CNTDIIVD. QUE Ed 
(7) Tradu&. de Deventer. Obferv. de Morand , dans les. 
remarques ajoutées à la chirurgie de Dionis, pag. 310. & 
opération fut faite avec: fuccès à J'Hétel- Dieu de Paris, 
en 173j. | | LAS T ANT RER 
-(m)- Mémoires de l'Académie de Chirurgie de Paris, 
page 644, cÉt TS re 50 L''eeUS 7 


F 
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au fond dela matrice, laquelle eft extrême 
ment élaftique à caufe de fes fibres mufcu- 
laires découvertes par Malpiohi & kRuysch; 
fibres qui , faifant l'office des bandages dont 
on. fe fert pour rapprocher les Ièvres:d'une 
bleflure, fermentpromptement parleur con- 
traction. les bouches des vaifleaux coupés, & 
pat confcquent, arrêtent en peu de temps 
lhémorrhagie, ce qu'ils font encore d'autant 
nueux .qu'alors la matrice ne contient: plus au- 
cun corps. En accordant même qu'ilcoulèune 
quantité de fangconfidérable, ellené peutpas 
excéder celle qui eft alors contenue-dansiles 
vaiflcaux de la fubftance de la matrice: & 
qui.a:toujours.couturné-de {ortir par les lo- 
chics & les autres.évacuations naturches qui 
fuivent l'accouchement, comme on peut le 
faire voir par la-véritable-ftrudture de la ma 
trice, S.,5. Mais l'accoucheur a foin d'ôter cé 
Rang. avec fes éponges, -& la petite quantité 
qui en refte eft évacuée avec le pus; lorfque 
la:malade eft couchée fur le côté: de:la ble£. 
fure, £<omme cela eft ordinaire dans tous les 
Cas-pareils, fans qu'il y ait aucune raifon de 
craindre que les vifcères ne fe corrompent, 
ce que quelques -uns croient: fans fonde- 
ment, ne de OU Lonto Res 
« Roufféc (x) a donné, en 1581, dixexem- 


€ FFT Re te + ET & IT Tex — 
( fr) Libell, de part, Crfar. en 1582. ST 
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.ples d'opération céfarienne fuivie d’un heu: 
_reux fuccès. Celui-ci furtout eft digne de re- 
marque : une femme appellée Goddard, qui 
demeuroit dans un village appellé Mefn:l 
proche Paris, fouffrit opération céfarienne 
fix fois : elle redevint grofle une féptième; 
mais Gurllor fon accoucheur étoit mort, &, 
n'en trouvant pas d'autre qui voulut entre- 

prendre la même opération, elle périt mifé- 
. rablement fans être délivrée. | 
+ Gafpard Bauhin, (o) médecin Allemand, 
nous parle de fept autres femmes, fur lef- 
quelles il a vu pratiquer la même opération : 
. Jecas queje vais rapporter eft le plus étonnant. 
 Ælifabeth Alefpachin, femme de Jaques 
Nufer, demeurant dans le village de Szers- 
henfen, ne put accoucher (en 1$00 } par la 
voie ordinaire; elle avoit déja pañlé plufieurs 
jours dans les douleurs, quoiqu’elle eutautour 
d'elle treize fages-femmes, & quelques chirur- 
_giens qui favoient faire l'opération de la taille. 
Son mari, homme ignorant, -dénué detoute 
connoiflance chirurgicale, après avoir obtent 
la permiflion du magiftrat, lepréfidentde Fra: 
venfelden, 8 imploréFafiftance du tout-puif- 
ffant, {e mit en devoir de lui faite opération 
céfarienne, & il eut tout le fuccès poflible, car 
il fauva la mère & l'enfant : les chirurgiens & 


TE + 


(o) Libell, de part. Ckfars 


L 
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deux desfages femmes; carlesautresnevoulant 
pas confentir à, l'opération: s’étoient retirés, 
afhftèrent à fon travail, L'enfant vécut juf. 
qu'à l’âge de foixante &dixfeptans. Lamère 
accoucha par la fuite de deux jumeaux par 
la voie ordinaire, & de quatre autres enfants 
fucceflivement : elle vécut plus: de foixante 
ans. Un des jumeaux fut juge: de Siero- 
Lenfen, & vivoit en 1583. | 
Mefieurs Ralau. & Saviard ont cité dans 
le journal des favants( p),-plufieurs exemples 
de femmes qui-ont pareillement furvécu à 
cette opération. Le Dr. Joberr ou P obert, 
{elon Lamotte qui enparle cap. ro. médecin 
à Chéteau-Thierri , nonfeulement confirme 
ce que rapporte Sayzard, mais:ilnous rap- 
porte encore lhiftoire d’une femme qui Îà 
fouffrit deux fois en vingt mois, &, après:la 
dernière, ne fur que deux mois pour fe-réta: 
blir. Le premier enfant vécu dix ans. 

- Roonhuys chirurgien d’Am/lerdam nous 
dit (9) quele Dr. Sonnius, médecin à.B rugess 
pratiqua, cette opération fept: fois fur-fon 
époule avec le plus-heureux fuccès, & que 
tous les enfants furvécurent. Er 

_ + Le célèbre O/aus-Rudbeck , médecin Sué: 


- Cp) Ann. 1692, 1693. 
(4) De morb. mulier. cap, x. 
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dois (?), a réuffi également en la pratiquant, 
& l'enfant à furvecu de même. N 
ÆZamotte, entrautres hiftoires qu'il rap- 
porte:, nous a tranfimis.celle d'une femme de 
fermier, qui après fix jours de travail fut dé- 
livrée d'un enfant mort par cette opération. 
(en mars 1704.) Lorfqu'il fut appellé pour 
Pexaminer, il trouva le boyau voifin de lin- 
cifion mortifié, ce qui étoic dû, comme il 
le dic lui-même, à la: négligence du:chirur- 
 gien, & néanmoins cette femme fe récablic 
au point de recouvrer fa fanté. ‘ 
: M. de la Peyronie, (t) premier chirurgien 
du roi de France, parle d'une autre femme ; 
qui avoit deux fois fouffert cette opération, 
| jours. Se MR UEE 
M: Noyer{u)chirurgien à /fferreauen Au 
vèrgne, Va faire aufli avec fuccès au mois d’a: 
vrilr726, &aubout dedix-feptjours.la plaie 
étoit cicatrifee. La femme redevint groffe , 
il fut encoreimpoñhble Pr 
lx voie naturelle, mais, ne pouvant avoir le 
fcoours de M. Voyer; elle mourut fans:être 
délivrée. ne HAONA FALSE 


& qui, dans la première, ferétabliten quinze 


_. (r) Collog. menffruz Tenfelli. ann. 1689, 
(t) Mém. de l’acad, roy. de chur. 
(u) Ibid, 
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. M. Helyerius , qui a été premier médecin 
de la reine de* France, communiqua le fait 
fuivant à l'académie royale des fciences, en 
173 1. Une femme âgée de quarante-huit ans 
& grofle defon premier enfant, envoya cher- 
cher fa fage-femme, qui, trouvant la tre de 
l'enfant trop grofle relativement au pañlage, 
€flaya de la Le fortir avec un crochet le 
quatrième jour du travail, mais elle ne 
put réuflir : enfin, elle fit l'opération cé- 
farienne le feptième jour, & la mère fe ré- 
tablit. | 

: M. dePreffeux y )médecin à Spa, écrit 
qu'il l'a faiteau mois de décembre 1738 avec 
fuccès fur fon époufe, &, ce qui eft furtour : 
digne de remarque , . fans qu’elle ait été 
accompagnée de la plus petite hémorrhagie: 
il ajoute que fon époufe éft heureufement 
accouchée au mois de décembre 1740, & 
par les voies naturelles. | ; 

M. Soumain, (7) accoucheur à Paris, Va 
‘pratiquée au mois d'avril 1740 avec un égal 
HE furune femme, nommée De/moulins, 
qui navoit que trois pieds & un pouce de 
hauteur, & qui étoit agée de trente-feptans; 
plufieurs médecins & chirurgiens y furent 
préfents. L’hémorrhagie ne fut pas confide- 


(y) Ibid. 
(4) Mém. de Pacad, roy, de chir. p. 641, 
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rable. Le Dr. Sourhwell vit cette femme après - 
l'opération. | 

La fociété de médecine d'Edimboure à 
rendu publics plufieurs faits qui prouvent les 
heureux fuccès qu'a eu l'opération céfarienne 
dans toute l'Angleterre. 

Elle nous apprend (a) « qu’'Alice-Oneal, 
wâgée d'environ trente-trois ans, femme 
_æd’un pauvre fermier du voifinage de Char£. 
_»mont & mère de plufieurs enfants, reflentit 
»les douleurs de l’enfantement au mois de 
»janviet 1739, mais qu'elle ne püt être déli- 

»yrée malgré les efforts de plufeurs fages- 
* »femmes : qu'elle refta dans cet état douze 
_»Jours, aprèslefquels Mary-Donally,femme 
»ignorante, fit l'opération céfarienne avecun. 
»rafoit , tira l'enfant & l’arrière-faix par l’ou- 
»verture, tint rapprochées les lèvres de la 
»bleflure pendant que quelqu'un alla cher 
»cher de la foie & des éguilles ordinairesavec 
»lefquelles elle les réunit, panfa enfuite la 
mplaie avec des blancs d'œufs & rendit la 
»cure complette avec des onguents de 
»fa compolition : qu'au bout de vingt - fept 
æjours l'accouchée fe promena à pie lef- 
»pace d'un mille; enfin, qu’elle va fréquem- 
_»ment au inarché de cette ville, qui eft 
wéloigné de fix mille pas de fa maïfon. 


(a) Eflais de med, vol, j,p. 439, 
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. Le doéteir:K ing, d'Armagh (b), rapporté 


un autre fait de la même efpèce, accompa- 


gné aufli d’un heureux fuccès. 


Enfinen 1740, on a:pratiqué l'opération. 
&céfarienne à Paris {ur:une femme petite & . 


boflue, qui a parfaitement recouvré fa fanté: 
mais l'enfant eftmort aufli-tôtaprès (c), 
Puifqu'il ft vrai que la raïfon & l'expé: 
tence fe réuniflent:pour confirmer Ja:poñli- 
bilité du fuccès de: cette opération , rien ne 
doit détourner un accoucheur habile-de la 
pratiquer, quand elle eft abfolument néce£ 
faire: or, left des cas oùelle left abfolument, 


<omme nous l'avons vu ci-deflus & comme | 


toutle mondeen-convient. 


$. 131. Lorfque tour cftprêt (4), inf 


ments, charpie, comprefles, &c. & lorique 
la femme eftbientenue:par quatre perfonnes 
fuffifamment fortes, laccoucheur doit com: 
mencer parfaire une incifion longitudinale à 
d'extérieur du mufcle droit, entre le nom- 
bril & l'angle de los 14um:; cette première 
incifion:par laquelle la ‘peau & lamembrane 
adipeufe doivent étre coupées, aura huitou 
dix doigts.de longueur :enfuite il incifera les 
 mufcles obliques & tranfverles, &:enfn,‘en 
TES Efais de med. vol, V. p.441. | 


(c) Aftruc, mal. des femm. pag. 6. ck, 1. 
(d) Hif, chirurg. part. IL. jea, j. 
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apportantles plus grandes précautions, le 
péritoine ,. auquel il ne fera d’abord qu'une 
: fimple piqûre, pour aggrandir enfuite l’ou- 
verture avec un couteau dont la pointe fera 
obtufe, ou une paire de cifeaux, jufqu’à ce 
qu'elle lui paroïfle fuffifamment large pour 
laifler paffer le fœtus : cela fait, il cherchera 
dans quel endroit il eft placé; sil eft dans la 
cavité de l'abdomen , il l'en tirera immédia- 
tement dÿec tout l’arrièrefaix; mais s'il ef 
contenu dans la trompe de Fallope ou dans 
l'ovaire, il faut qu'ilouvre ces parties, & qu’il 
l'en tire avec fon placenta : enfin sil eft 
‘dans la matrice, il faut qu'il ouvre pareïl- 
lement en faifant une incifion longitudinale 
aflez grande pour donner pañlage à l'enfant 
_& à toutes {es dépendances; &, après qu'il 
fera forti, il aura foin d’ôter tout le fang extra: 


vafé avec des éponges qui auront été plon- 


gées auparavant dans de l’eau chaude. La ma 
trice, bientôt après cette opération, entrera 
en contraction, reviendra fur elle-même, & 


les lèvres de la partie incifée fe réuniront (e): 


Quant à la plaie de l'abdomen, on en réunit 
les bords avec deux outroispointsde future, 


 (e) Barthol. cent, 6. obf. 92. Roonhuy, obf. chirurg. 
lib. 2. pag. 31. Solingen, chirurg. pag. 776. Vander-Wiel, 
pag. 2. 6bf. 3. Mauriceau, obf. 251. aff. acad. natur. 
. quriof, vol, 2, cbf, 126, 


Se eo A ee her | 
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comme on a coutume de faire dans lesautres : 
plaies de cette partie (114). | 


(114) Burton a fort bien fait remarquer ci-deflus qu’il 
falloit rappeller aux accouchements contre nature tous 
les accidents auxquels la mère eft fujette, & qui ren- 
dent néceffaire le fecours de l’accoucheur ; mais il a 
omis d’en faire la defcription , & de prefcrire la ma- 
nière dont il faut fe conduire lorfqu’ils ont lieu. Ces 
accidents font les convulfions , les pertes & les hernies.' 
11 fera utile d'ajouter ici quelques réflexidis qui y font 
relatives. ù | ei. 

Les convulfions font des mouvements irréguliers & 
involontaires ; elles font plus ou moins fortes; elles 
attaquent quelquefois Ja femme au milieu du travail s 
elles fe manifeftent tantôt au vifage, tantôt aux autres 
parties du corps. Tout le monde + que la caule pro- 
chaine des convulfions eft le mouvementirrégulier de Pef 
pritvital. Mais quelle eft la caufe déterminante? C’eft l'ex- 
trême douleur, & la difpofition tendre & délicate de 
la fibre. Les douleurs de l’enfantement déterminent les 
convulfions chez. une femme fujette à l'hyftéricifme : 
les douleurs exceflives produifent aufli le même effet 
chez une autre femme forte & bien conftituée. | 
Voilà pourquoi les convulfions font bien plus com- 
munes à un premier accouchement qu'aux autres ,,& 
en même-temps plus fortes , parceque les parties qui 
n'ont pas encore fait, pour ainfi dire , leur apprentifia- 
ge, font obligées de prèter , & font diftendues violem- 
ment. Ce neît pas qu'elles ne puiflent arriver à un : 
deuxième ou un troifième accouchement : on à mème : 
vu des femmes accoucher cinq ou fix fois fans en avoir, 
& en être attaquées à la feptième fois 3 mais c’eft que 
dans les autres accouchements le travail avoit été lent , 
au lieu que dans ce dernier il eft prompt & rapide :les 
douleurs ‘fe fuccèdent fans laïiffer à la femme le temps 
de refpirer ; elles ne laiffent entr’elles aucun intervalle; 
elles font petites , mais continues , & il eft plus facile 
de fupporter une grande douleur, mais pañagère , 


E xplication 
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Explication de la Table XVII. 


Fig. 1. Elle repréfente un enfant mon£ 
trucux, n€ fans tête, dont j'ai délivré une 


qu'une petite qui fe fait fentir continuellement. Les 
Jeunes femmes mariées trop tôt font encore fujettes aux 
convulfions , parceque le Baffn n'étant pas encore dé- 
veloppé ; & ayant’ par conféquent befoin d'une plus 
grande dilatation dans laccouchement, les fibres feront : 
_ tiraillées & allongées outre mefure. Enfin il faut encore - 
mettre au nombre des caufes les accidents auxquels la 
mère peut être expofée pendant le travail, tels Que la 
rupture ou la déchirure de la matrice, & les pertes qui’ 
la font tomber dans l’accablément & dans l'épuifement. 
Les femmes dela campagne ne font prefque jamais at 
taquées de convulfions , ce qu'elles doivent à leur excel? 
lente manière de vivre & à la force de leur tempérament. 
 U n’eft pas difficile de reconnoitre les convulfons- 
quand elles ont lieu, & il ne l'eft pas davantage d'afi- 
 gner leur caufe. Il peut cependant arriver qu’elles trom- * 
pent laccouchèur quand elles commencent , comme 
cela arrive quelquefois, par un frémifflement qui peut 
être pris pour un effet de l’inquiétiide où eft la femme : 
néanmoins 1] faut être alors fur fes gardes, là veiller: 
de près, & obferver s’il ny à point de petits grince- ‘ 
ments de dents , de petits mouvements involontaires & 
irréguliers aux lèvres & aux yeux! D'ailleurs à fauc’ 
chercher s’il n’exifte point quelqu'une des caufes' ci=’ 
defius détaillées. -11 en eft qui fe faififfent plus difici-. 
 Jément, & qui par conféquent exigent plus d'attention! 
de la part du chirurgien. Le prognoftic eft fort ficheux! 
pour la mère & pour l'enfant 3 il ne faut que trois où. 


quatre convulfions pour faire périr ce dernier parte * 


qu’elles reflerrent tont-à-conp les vaiffeaux qui établif- 
fent 1a/ communication entre lui & la mère , & il meurt 
Comme une plante qui fe sèche faute dé nourriture: : : 
y en a qui propolenr, quandiles convulfions far 
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femme de cette ville ( Yorck) au mois de 
Janvier 1749 : on voit une partie du dos, 
Je côté droit, une main & un pied, le tout 
tiré d’après nature : l'autre main repréféntée, 


per en A Ve AN 20 EN ARR SR Ve 
audi cest te auirerr aie «ÿ 


viennent, de faigner, de donner despotions cordiales, , . 
des clyftéres , des antifpafmodiques , de l'opium, -Il faut. 
s'abiténir de tous. ces remèdes , ils ne fervent à rien, 
& quant à la faignée , il eft évident qu'elle augmen-, 
tera les convulfions fi elles dépendent d’une perte. Que. 
faut-il donc faire ? Suivre le précepte de Mauriceau , fe. 
hâter de tirer l'enfant. Après avoir tiré le prognoftic,, | 
& prévenu. les aflftants qu’il n’y a pas d’autre moyen 
de fauver la mère, il faut auffi-tôt fe mettre en devoir. 
de la délivrer. Trois différents cas peuvent:avoir lieu. 
Dans le premier, rien n’eft encore engagéidans l’orifice 
de la matrice ; il eft: alors facile de gagner les pieds de. 
l'enfant & de les amener au paflage. Dans le fecond , 
la tête fe préfente à l’orifice., & elle eft même un peu 
engagée: ce cas offre plus de dificultés,, mais. on les, 
furmontes il faut repouffer la tête dans la matrice, aller, 


faifir les pieds, &.procéder enfuite à l'ordinaire. Le. 


troifième elt. le plus ficheux ; la tête eft prefqu'à vue. 
atténdra-t-on qu'elle forte par les efforts dé la. nature> 
Elle eft bien difpofée:, dit-on, cela eft vrai, .mais la 
mère eft dans les convulfions., le danger efbpreffant , 
le-plus prompt fecours éftnéceffaire , & 1 ny.en a pas. 
d'autre que de terminer,aufli-tôt l'accouchement avec 
.Iky:a. des femmes qui n'accouchent jamais fans tom-. 
ber en conyulfon. Pour prévenir, cet accident, il eft à 
propos de faigner deux ou trois fois dans leicours de la, 
grofleffe ,.& de répéter le même remède au commence. 

* Maladies ment. du travail. « Plufeurs femmes , dit Mauriceau *.,, 
des femmes ; fe {ont très-bien.trouvées d’avoir fuivi-en cela mon, 
grof. Le 835: 9 confeil ;:qui a été caufe qu'elles ne font aucunement, | 

» tombées en convulfion, comme elles ayoient. coutume, 
a dans leurs précédents acconchements. 4, & 45 + ii 
+ Quand la femme que l’on accouche a une hernie , à 
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. par la fig. 2. a à peu près les proportions 

selles qu'on les y voir. Les cuifles étoient 
contournées en haut : les pieds étoient 

l FM vi 

collés ‘contre les hanches ; & lesige- 


quelqu’endroit du ventre qu'elle foit , il fant la mettre 
dans la fituation la plus avantageufe, faire énfuite ren- 
trer la hernie , appliquer une comprefle graduée , & par- 
deffus une ferviette pour maintenir tour en place. A cha- 
_ que douleur, une femme qui a le mor, ou l’accouchée 
elle-même , appuie fur la compreffe. Mais fi la hernie eft 
” accompagnée de grandes douleurs , de fièvre , de ten- 
fion dans la partie , il eft dangéreux de fe fier à la nature. 
. L'accouchement pourra bien fe terminer par {és feules 
: forces , mais les fuites en feront mortelles. Il faut donc 
fans balancer , & dans le temps qu’on juge Le plus favo- 
_ able, porter la main dans le vagin, percer les eaux fi 
_ elles ne le font pas, faifir l'enfant par Les pieds, & les 
_ améner,au pañlage. Tant que la matrice contient Le fos- 
tus, il n'eft pas pofhible de concévoir fa héfnie par la 
. vulve.; mais 1l eft certain que Cet organe péut, dans le 
temps même de la groffeffe , forcir par le ventre. Sennert 
en, rapporte un exemple *, La femme qui e fait 1e Îujét * Liv. 2: 
portoit fon enfant dans: une tumeur très -Confidérable Part.I. sh 
qu'ellé:avoit à laine , où le péritoine rompü par un vio- < Maled. 
 Jent coup de perche, avoit permis à la matrice de fortir 
du ventre, & de prendre fon accroïffement hors de cette 
cavité pendanc rout le réfte de la grofefle, Oüand 1 
emps de l'accouchement furarrivé > on lui ff l'opéra. 
tion céfarienne , qui eft roujours indifpenfable en pareil 
cas; elle ny fuvécut point, mais fon enfant confia 
: .Tout le. monde fait ce que l’on entend par péfté, où 
hémorrhagie:: elle eft légère ou confidérablé. Loffque 
danse. vravail il fivient ane perte Légère ; élle dépend 
ordinairement du décollement d'une petite. poitiôn ‘du 
_placente. Il faut dans ce cas renix la femme cochée & 
dis fituation la plus favorable, lai tirée. un peu de 
D) 
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noux étoient où les fefles devroient”étré. 
37 Fig. 5. Elle repréfente tous les inteftins 
du monftre avec léurs dimenfions complètes. 
— Fig. 4. Elle repréfente une excroifance, 


mt mm em - : 10 


fang du bras, & lui donner quelque liqueur rafraichif- 
fante , comme limonade, ou vin mêlé avec beaucoup 


d’eau ; mais fur-tout il ne faut point la perdre de vue, 
parceque telle perte qui eft légère auellement , petit 


* +1 NX 


devenir très-confidérable. Si cela n'arrive pas, Cette pe- 
tite perte, loin d’être pernicieufe , fait du bien; elle 
tend au dégorgement de la matrice, & les fuites de 
couches font moins à craindre, Mais il coule une grande 
quantité de fang : quand ce cas exifte , l'enfant & la 
mère peuvent périr s les exemples n'en font que trop 
fréquents. .Il peut dépendre de deux caufes , du décol- . 
lement partiel ou total du placenta, & de larupture du … 
cordon ombilical ; foit parcequ’il eft trop court, foit . 
parceque la longueur que 1 nature Jui a donnée fe 
trouve ablorbée par plufieurs contours qu’il fait autour 
‘du cou de l'enfant, comme on l’a fouvent obfervé ;foit 
enfin parceque fon tiffu eft empâté & relâché. La pre- 
mière chofe que l'accoucheur a à faire lorfqu'’il eft'ap- 
péllé auprès d’une femme qui'a une perte abondante, 
c’éft de percer lés membranes fi elles ne le font pas, & 
‘de terminer auffi-tôt l'accouchement , en alfant chercher 
les pieds de l'enfant. Quelquefois le placentz eft déjà 
defcendu dans le vagin s ïl faut alors commencer par | 


l'en titer-avant de portér 12 main dans fa matrice : où 
il fermé l'orifice de ce vifcère’, foit parcequ'il y eft ad- 
hérent, comme cela arrive quelquefois , & comme les 
obfeivations le prouvent ; foit parcequ'il eft défendu 
vers cet endroit après s'être décollé : dans ce casilifaut 
d'abord lé rejetrer de côté , pénétrer enfuite jufqu'à 
l'enfant, & procéder dé” mème que dans l’aütre: Enfin 


il p: iv “oit déjà beaucoup 'engâgée 
dans l’orifice ; fi cela eft ainfr,1l ny a ‘pas d'autre parti 
à prendre que de recourir vice au forceps d éetie {eul 
moyen de fauver la mère & lérfant. “CSS RE TE 


à} ES 


il peur arriver qué la tête 
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ui naffloit de la face. interne d’une partie 
uw coù dela matrice, comme il eft rapporté, 
ailleurs. Le 

F9. $. Elle repréfente une tête d'enfant. 
ppt de côté. Cet enfant eft venu au 
monde dans certe ville : mais fa tête, comme 
on le voit dans cette figure, manquoit de 
toute la partie fupérieure. D’ ailleurs il étoit 
bien conforme. 

Æig. 6,75 3, 9. Elles repréfententr les. 

parties qui compolent mon nouvel extrac- 
teur. 
DS TT Elle repréfente l'extraéteur lorf- 
qu'il js hors de la canule, &lorfque fes ailes. 
eu étendues. il a dans toute fa longasus, 
treize pouces. 

a, Le perçoir, qui a près d'un. pouce de. 
longueur, & les trois quarts d'un pouce dans 


à partie la plus large. Ses. deux bords font. 


tranchants & il eftrrès-acéré. 
_ à, Les jointures, par use les ailes 
C; font fixées à lahampe.. | 
c, Les ailes, qui ont chacuneun | POUCE 
où un pouce & un quart de longueur... 
d, La jointure, par laquelle le gliffeur 
d'acier , f;.eft fixé aux ailes, de façon 
‘à les étendre ou à. les appliquer contre. la 
LR | 
e, Deux pièces. “creules qui font. Ca 


es % _bampe pour. guider. le ghffeur. ; 
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& le retenir conftimment à la même place: 


La fupérieure doit être placée aufli près des 


ailes qu'il eft poffible, de façon qu'elle foit 


confervée dans la canule quand on fe fert de 


linftrument. | ( ie 

 f, Le glifleur d'acier, qui s'étend depuisles 
ailes jufques dans la poignée, 2, & qui eft 
fair de façon à glifler fort aifément. * 


g» Une vis, qui eft fixée à l'extrémité du 


clifleur. Cette extrémité eft courbée à ce 


deflein-là: | 
À, La poignée. ++ ds 
Z, K, l, Trois trous dans la hampe, 


pour la vis, fig. o. fuivant les différents | 


ufages. 


être mile par le moyen de la rainure #, dans 
la canulé, comme dans la fig. 7. lorfque 
le perçoir feul doit pañler l'extrémité dé la 
canule, a, fig. 7. D ua du. 
K, Ee trou dans léquel la vis doit être 
mile, par le moyen de la rainure dans là 
canule, lorfque les ailes doivent pañfer éga- 
lement l'extrémité de lacanule, comme dans 


là fo. 8. ' 


Z, Le trou dans lequel la vis doitétre fixée, 


rx 


düifanit : Mais ce troû, / ; peutêtre omis dans 
la hampe, parceque I€ trou £, templira le 


2, Le trou, dans lequel la vis, f9. 9. doit 
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. mêmebut; lorfque la vis fera mife à travers le 
trou, c, dans la canule. ftp. 7. 

NN. B. L'ouvrier doit faire en forte; 
_ que l'extrémité du gliffeur dans la poignée , 
à g, foit placée du côté gauche, lorfque le 
gliffeur lui fait face, comme cette fs. 6. 
Il faut encore qu'il laifle un efpace d’envi- 
ron + de pouce entre les extrémités des ailes, 
quand ellesfont appliquées contre lahampé,, 
comme dans la 9. 8. & l'extrémité de la 
canule a, fig. 7. Enfin, la hampe doit tre 
fuffifamment large pour remplir le tube, 
furtout vers les deux extrémités. La largeur 
. de cette hampe eft égale aux + d’un pouce, 
& fon épaifleur environ aux À d'un pouce. 


* Fip.8. Elle repréfente l'extraéteur complet, 


avant que lés aïles foient étendues, comme 


dans la fig. 6. | | 


# 


Fig. 9: Elle repréfente une vis ‘déftinée 


aux trousz , À, /, fig. 6. Nes Le 
Depuis la fig. 10. à la fig. 18. inclufive- 
ment, on voit les différentes parties quicom- 
pofent l'inftrument, telles qu'elles font ren- 
fermées dans le tube. fig. 192 | 
Fig: 10. Elle repréfente une des quatre 


ailes , comme dans la fo. 18, 10. er. a. De- 


puis Pextrémité, a, au trou c, la longueur eft 
d'un pouce +. Depuis le trou c, au trou b,i 


y a à & demi : cela doit être en propot- 


tion avec le diamètre dé là fig. 13. 
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41 as hextrémuté tecouthée. 4: #11 
b, La partie par laquelle, fo. 11. /err. a: 
‘elle it fixée, EE : ES 
_… c,Lapartiequieft fixée dans la 9. 1 2. /err.a. 
.: Fig. 11. Elle repréfente une des qua- 
tre tiges, que lon voit dans la fo. 18. 
lt. c. L'extrémité a, étant fixée dans la 


fig. 10. à la leir. b; l'autre extrémité 2, étant 


fixée à la hampe, fo. 15. Zert. a. fig. 14. 
let. a. la longueur de cette partie eft de 
trois pouces À. Rp ch 

Fig. 12. Klle repréfente le fommet des 
fig. 13, 18. leu. b, où les quatre ailes, fig. 
10. font fixées dans les quatre entaillures, 
comme à 4, qui font taillées obliquement en 


defcendant de la partie externe, 4, verts le | 


centre 8, où les quatre tiges f£o. 18. lett, c, 
{e meuvent. Son plus grand diamètre eft d’un 
pouce: Celui du centre ou de l'ouverture, 8, 
ARTE 413.2 CR exattement des & d'un 
Hbnean: do 

+uÆig. 13. Elle repréfente le côté de la fig. 
.f2. où deux des entaillures font fort vilibles. 
Une entaillure, 4, où entre une cheville qui 


eft fixée dans le tube 4, fig. 19. comme l’eft 


une baïonnette, à l'extrémité d’un mouf 
“quet; avec cette différence que cettecheville 
entre dans le tube , comme dans la fi. 10, 
dett. a. Fr à dE de | 
Fig. 14. Elle repréfente le fommer de 


ee 


\ 
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féxtrémité de la hampe, fig. 15./ecr. a, a, 

une des quatre entaillures pour l'extrémité 

dedatige ; flo 11 enr. B. 
Fig. 15. Elle repréfente la hampe, 
‘a, La tête ou le côté de la fig. 14. 
à, Le corps, ayant près d'un demi pouce 
de diamètre. | 1 

c, L'extrémité par laquelle elle eft fixée 
_ fig. 16. avec une vis, comme on le voit dans 
la fie. 19. lett. d, re LR 
Fig. 16. Elle repréfente la poignée ; 
comme dans la fig. 19..avec le trou carré 
dans lequel on met l'extrémité de lahampe. 
fe. 15. ler. c. Mt : 
… Fig. 17. Elle repréfente une pièce d'acier 
ronde, où eft un trou aflez grand pour ad- 

_ mettre la hampe, fig. 15. cet anneau eft 
fixé à l'extrémité du tube, fig. 19. lest. d,. 
& il fert à maintenir la hampe, lorfqu'elle 
exécute fes mouvements. n: 

Fig. 18. Elle repréfente les pièces des f2. 
10,11, 13,19, raflemblées, avec les ailes 

étendues, dont les extrémités a, laiflent en- 
tr'elles un efpace de trois pouces, en mefu- 
rant de la face externe à la face externe: 
&c la hampe ne parcourt qu'un efpace de 
à de pouce dans le tube, fig. 19. pour éten- 

_ dre ainfi ces ailes. | 

Fig. 19. Elle repréfente tout l'inftrument 
propre à être mis en ufage, 
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… &> Les ailes, qui, quand elles ne font pas 


étendues, n'ont qu'un pouce de diamètre ; 
& celui de l'intérieur du tube, b, eft de 
È ie. .9c Lust dranitite [LE LS. 
_ €, Une vis pour fixer. les ailes à un cer- 
ain dégré d’extenfion, Jorfqu'on fe fert de 


Finftrumentpour dilaterl'orificede la matrice. 


.. d'ai,traité jufqu'ici de toutes les efpèces . 


d'accouchements qui arrivent. au terme 


marqué par la nature : je\pañle aux AVOÉ= 
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SUR UN NOUVEAU SYSTÈME 

DES ACCOUCHEMENTS. l 

* QUATRIEME PARTIE. à 

ee Des Avortements. oi 4 

6. 1 3. SI le fœtus fort de la matrice avant sh 

le temps prefcrit par la nature, c’eft ce que # 
Jon appelle avortement, quelle qu'en foit la 
EE (LES) et er CE 


2 (rr5) Il ne faut pas confondre l'avortement avec l’ac- 
couchement précoce. C'eft un avortement toutes les 
fois que l'enfant eft chaflé avant le terme de fept mois; 
parcequ’il ne peut vivre. On 2 cependant vu faire fub- 
_ fiftér des enfants venus au terme de fix mois, & même 
plutôt, mais ils ne croiffent qu'avec lenteur ; fouvent 
ils ne vivent que jufqu'au neuvième moiss & fi l'on 
prolonge leur vie ün peu plus long-temps, ce n'eft que 
par les {oins extrêmes que l’on en prend; mais ils ne peu- 
* vent jamais devenir hommes. Il n'en eft pas de même de 


« 


SR Syfième nouveau & complet 4% 
J'ai obfervé, $. 12. que l’auteur de la’ na 
ture avoit donné à à la matrice les artères by. 1 
pogaftriques & fpermatiques, qui fonc plus, 
- confidérables que celles de toutes les autres : 
parties du corps, relativement à leur volume | 
comparé avec celui de la matrice; enforte 
que ce vilcère reçoit dans un temps donné 
une plus grande quantité de fang qu'aucune 
autre partie, comme le prouvent les pertes 
exceflives, & que, l'aétion de ce fluide ré- : 
fultant de fa quantité & de fa vitefle, tout | 
ce qui augmentera l'une ou l'autre pendant | 
quelque temps, fera capable d'augmenter : 
cette ation , d'où dépend la diftention des | 
vaifleaux ou l'écoulement. De-là les fièvres, | 
les violentes agitations du corps ou de l'ef- : 
prit, la toux, la pléthore, les yomifflements, 
Quautres dates femblables peuvent occa 
fionner l'avortement, en pouffant le fang 
dés finus dans les vaifleaux quis'ouvreñtentre 
a matrice & le placenta, $. 7, 8. & par con. | 
‘féquent en rompant l'adhérence de ce der- 
nier totalement ou en partie. Voila pourquoi 
nous cherchons à éloigner ou à modérer: ces 


Ceux qui viennent au monde au terme de fept ou RUE 
mois : c’eft alors un accouchement précoce, & non pas 
an avortement ; parceque ces enfants peuvent vivre , & 
vivent en effet ayec un peu de foin. Les anciens pen- 
foïient autrement ; ils étoient dans l’erreur, & ils, la 
voient puifée dans Hyppocrate. 
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fymptômes, lorfqu'ils deviennent violents & 
dangereux, parcertainesévacuations, comme 

lesfaignées, &c. car, en évacuant ainfi une 
partie des humeurs, les vaiffleaux fanguins | 
feront moins remplis & moins diftendus. 000 
6. 133. J'ai encore obfervé, $. 26, 27; | 
28. que le fœtus abforbe Br Le des hu- 
meurs de la mère par les vaifleaux du p/a- 
centa : d'où, fi elles fonit viciées, les fiennes 
peuvent aufli fe corrompre, &tout fon corps 
peut romber dans un tel état de foiblefle, 
qu'il pourra à peine abforber une petite 
quantité de fucs, ce qui détruira aifément 
Tadhérence du placenta à la matrice. $. 25. 
Les humeurs âcres & fans confiftance, & 
-d'érar du corps lâche &foible, peuvent donc 
_occafonner l'avortement. : x fes Far 
[in G:r34 J'ai remarqué $. 132: qu'il peut : 
encore être excité par routes les caufes qui | 
porteront trop de fang à la matrice, & 6 
#timuleront les parties environnantes. Ces 4 
çaufes font les coliques, les diarrhées, les 
ftranguries , le tenefme, tout ce:qui pouile 
les-humeurs vers les parties de la génération 
_ &-lesitrire; comme les. tumeurs, les inflam- 
mations. de ces: parties, & le coït auquel 
aflez. communément les femmes fe portent 
avec-plus d’ardeur les deux oU:troÏs premiers 
mois de leur grofefle, & qui eft furcout dan. 
gereux fi elles ont leurs règles, quoiqu'elles 
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foient enceintes, comme cela arrive quel. 
quefois. Enfin, on doit regarder comme. 
caufe de l'avortement tout ce qui détruit 
ladhérence du placenta totalement où en 
partie, comme les coups, les chutes, le vo- 
lume extraordinaire de l'enfant, le cordon 
ombilical trop court, 8.:5 8. n.° o. ou quel- 
qu'autre chofe femblable. Par ces raïfons, 
fi l'on eft obligé de purgerunefemme grofle, : 
il faut lui faire auparavant une petite faignée | 
pour prévenir l’avortement:on doit prendre 
la même précaution un peu avant qu’elleis’ex- 
pofe aux fatigues d'unvoyage : &dans les 
inflammations de la matrice il faut prof 
crire les cathartiques. His x À 
$. 135: Quiconqué ‘confiderera queiles | 
vaifleaux de la matrice & du placenrane 
s'anaftomofent point:(116), comme je l'ai 
montré $. 8, 9, 18, 26, 31. que les femmes 
font dans une fituation verticale, ‘qu'ellés 
font fujettes à des évacuarions périodiques 
par la matrice , & que les vaifleaux quis'ow 
vrent'dans:ce vifcère: font: plus confidéra- 
bles que ceux qui font obfervés dans'celui 
des femelles des animaux, concevra aifément 
pourquoi cesdernières fontmoins fujetresäux 
avortements : car le fœtus renfermé dans la 
matrice, exerce une plus grande preflion fur 


” (t16) J'aï réfuté ce fentimert dans Ja note 21° 
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Porifice & le force à s'ouvrir; cet orifice peut 
encore être relâché par les fleurs blanches; 
& de plus la quantité fuperflue du fang, qui 
a coutume d'être évacuée tous Les mois hors 
letempsdelagroffefle, peutfaireeffortcontre 
lé placenta, le détacher en partie, & fe ré- 
pandre dans la cavité de la matrice, pour sy 
corrompre par fon’ féjour » OU pour forcer 


lorifice à s'ouvrir, cé qui occafionne égale: 


ment la mort du fœtus. Cela explique en 
partie , pourquoi les femmes conçoivent 
plus rarement dans le cemps qui précède im- 
médiatement léruption du fang menftruel ; 
dubdins celui qui fai 77370 US 
_ La nature paroït avoir remédié à ces in- 
 convénients, en faifant adhérer le placentx 
à la matrice de la femme plutôt que chez les 
fémélles des animaux, & en le rendant pro- 


portionnellement plus volumineux pour le 
fœtus que pour les petits des animaux , a. 


J'IIL. fig. 15. car ce derniet moyén rend 
fon adhérence plus forte, & vous les deux 
préviennent l'évacuation du fang. | 
*6.136.Le temps où les humeurs ont le plus 
_ depouvoir pour féparer le placenta $.135.de 
la matrice, eft celui où elles fonc amaffées én: 
plus grande quantité : or, commuünément lès 
règles ceflenr de couler lorfque la femme à 
conçu, cependant l'enfant eft trop petit pen: 
_ dant quelques mois pour confommer lefang: 


< 
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qe fe feroit écoulé par les règles; il n’eft: 


Ka 


Ÿ \ 


Y: 


onc pas étonnant que les avortements ar- " 


rivent furtout dans le troifième ou le qua-, 
trièmé mois de la grofleffe : & nous ne de- 


vons pas être plus furpris des foiblefles, des: 
naufées, des vomiflements , &c. que les 


femmes éprouvent fi fouvent dans ces pre-. 


miers mois, lorfque nous fommes témoins, « 


des incommodités auxquels elles font fujettes: 
quelques jours avant l’éruption de leurs rè-, 
gles, & des maux qui fuivent conftamment. 


leur fuppreflion. Nous voyons par là que,. M 
lorfque la faignée eft néceflaire chez quel-; 
ques femmes grofles, le temps le plus con-, 


venable pour la faire eft celui qui précède 
ordinairement l'éruption de leursrègles, lorf. 
qu'elles ne font pas enceintes. 


.$. 137.1l'eft à 


les écoulements 
la grofféfle, ceux 


e y 


qui ne le font pas. . 


efang quiarrivent pendant. 


Lorfque le placenta {e fépare du fond de. 
la matrice totalement ou.en partie, il coule 
une grande quantité de fang,. & favorte- 
ment s'en fuit: ik ne faut cependant pas tou: 
_ jours conclyre qu'il aura lieu , roues les fois. 
qu'il fort du fang de la matrice pendant le 
temps de la groflefle, car cela, peut arriver. 
fouvent fans aucune conféquence funefte : 


RER? de connoître, parmi “ 


qui font dangereux &ceux. | 


il eft.donc néceflaire de diftinguer , autane 


qu'il 
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qu'il eft poflible, les écoulements de fang 
_ qui font dangereux , de ceux qui ne font 

fuivis d’aucun mauvais effet. : 
_ On fait par expérience que les règles 
viennent quelquefois régulièrement pendane 
les deux ou les trois premiers mois de la 
grofleffe fans aucune conféquence dange- 
reufe, ce dont on peut rendre facilement 
raifon par la defcription que j'ai donnée des 
_vaifleaux du vagin & de la matrice, $.4, 11. 
car ces parties reçoivent leurs artères du 
même tronc, & il fe fait de fréquentes anaf.. 
tomofes entre les artères fpermatiques qui 
portent le fang à la matrice, & les hypoga£ 
tiques qui le portent à la matrice & au va- 
gin ; d’où le fang, lorfqu'il ne peut plus fortir 
. par les vaifleaux de la matrice, comme cela 
arrive quelque temps après la conception , 
£ fair jour à travers les ramifications qui 
vont au Vagin, mais fans aucun danger lorf. : 
qu'il coule dans le temps ordinaire des rè- 
gles, ce qué jai vu continuer ainfi périodi- 
quement jufqu’au feptième mois : la quantité 
du fang diminuoit à chaque fois, à mefure 
que le volume du fœtus augmentoit, & fon. 
écoulement n'étoit accompagné d’aucuns 
mauvais fymprômes.Il faut cependantavouer 
que les enfants des femmes qui ont ainfi 
leurs règles pendant plufieurs mois de leur 
groffefle, font communément _ foibles & 
à re 


N 
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plus délicats, ce qu'il faut attribuer à ce que 
les vaifleaux du placenta né reçoivent pas 
une fuffifante quantité de fucs. ° : 


Mas fr cette évacuation, marrivant pas … 
dans le temps ordinaire des règles, eft ac- : 
compagnéed'un fentiment dolorifique qui, 


prenant fon origine de la matrice, s'étend 
par en-bas; de douleurs vers le fond de ce 


vifcère; d’un fentiment de pefanteur vers ia 
partie: interne des cuifles, le /acrum &le 


pubis3. d'envies fréquentes d'aller à la felle, 


& de légers friflons:fielle vient furtout après | 


quelques grandes agitations du corps où de 
l'efprit, par l'effet de quelques caufes ci-deflus 
mentionnées. 132, 133, 134.fileseauxfor- 
tent avec le fang; fi le ventre, au lieu de 
fairefaillie, eft plat & affaïflé; files mammelles, 
au diet d’être plemes & diftendues, font 


molles & flafques; $. 159. fi la mère a fait 


ufage de quelque remède mal- à- propos; & 
fi, au lieu de sappercevoir des mouvements 
de fon enfant, elle fent une mañle lourde & 
pefante qui tombe du côté droit ou du côté 
gauche , lorfqu’elle fe retourne dans fon lit, 


_ on peut.croire avec fondement que l’avorte- 


ment arrivera : & dans ce cas il n'y a pas 
d'autre parti à prendfe, que de faire fortir 
ce qui eft contenu dans la matrice aufli-tôt 


qu'on:le peut avec prudence, quel que foit 


le cemps de la groffefle. 
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7 & 138 Puifque la féparation du placenta 
produit inévicablement l'avortement, & puif 
que cette féparation eft excitée par des cau: 
ies crès-différentes, qui agiflent dé différentes 
manières, & qui éxigent différents moyens 
pour prévenir la mort du fœtus, comme il 
paroît par ce que j'ai dit depuis la €. 133% à 
l6: 137. inclufivement, je vais remetere fous . 
les‘yeux quelques-unes des caufes généralés, 
. & expofer le traitement qui convient à cha 
‘cune d'elles ; ce que je ne puis mieux faire 
qu'en fuivant le favant M. Monro. + 
1°, Tout ce quidétermineune trop grande 
quantité de fang vers la matrice, &toutce 
qui entretient ou augmente fon aétion côn- 
tre le placenta, $. 132, comme les aliments 
trop abondants & trop. fucculents; la com 
preffion des autres gros vaifleaux, lés faififles 
ments , l'exercice outré, les fécoufles du | 
corps, les fièvres, &c. occafionnera l'avor- 
tement : alors l'indication eft de faigner, de 
ne permettre que des aliments doux & en 
petite quantité, d'ordonner le repos, &c. : 
© $. r39. 2°. Lorfque l'adhérence du p/7- 
 centa à la matrice eft trop foible, quelle 
qu'en foit là caufe , $. 25, 133 , & lorfque 
Porifice de la matrice ne réfifte pas aflez à 
fa propre dilatation, comme dans les fleurs 
blanches, $. 135. dües ou à la conftitution 
‘habituelle du corps, $:13 3. où à une difpo- 
| se EE 4 | 
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fition ‘particulière de la matrice, ou à un re- 
lâchement fubit, comme dans les foibleffes, 
6. 62,136. les mêmes effets s'enfuivront. 
Mais dans ce cas le traitement doit être fort 
différent du précédent, car c’eft aux corro- 
boratifs, &c. qu'il faut avoir recours; & , 
quoique le grand exercice doive d'abord 
être défendu , fi la malade peut s’accoutu- 
mer par dégrés à en fupporter un doux & 
modéré , il aidera confidérablement l'effet 
des autres remèdes. | S 

$. 140. 3°. Si les finus 6. 8,9, 24, 25, 
26,27, 28, 29. de la matrice s'affaiffent fu- 
bitement, foit qu'il n’y aborde pas une fufh- 
fante quantité de liqueurs pour les diften- | 
dre, comme lorfque le fang eft privé de fon : 
renfort néceflaire , $. 142. foit qu'ils aient 
été épuifés.par des évacuations exceflives, 
fur-tout par les pertes de fang, $. 29, 30. 
non - feulement la foiblefle dont jai parlé 
$. 139. peut s'enfuivre, mais encore les vaif- 
_ feaux du placenta qui n’ont pas été vuidés 
dans la même proportion, fe fépareront des 
canaux excrétoires des finus, $. 8, 9..parce- 
qu'ils n’y trouveront plus aflez de place pour 
s'y maintenir , & l'avortement arrivera (117). 


(117) Burton raifonne toujours d’aprèsles principes qu'il 
a 'pofés couchant la nutrition du fœtus. Ces principes font 
faux 5 je: crois l'avoir prouvé, (not. 21.) En cffer, l'on 
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Dans ce cas il ne faut pas employer trop. 
précipitamment les forts ftimulants, car ces 
médicaments, en augmentant la contraion 
des vaifleaux de la matrice, détruiront l’ad: 


verra que l’avortement, par caufe d’inanition, peut très- 
bien s'expliquer en admettant l’anaftomofe des vaifleaux 
du placenta avec ceux de la matrice, & qu'il-n’eft pas 
néceffaire d'avoir recours au méchanifme fuppofé. Le 
fœtus doit recevoir par le cordon ombilical une cer- 
taine quantité de fang pour fon accroiflement & fa nour- 
riture 3; mais fi fa mère eft dans un état d'iñnanition, 
_ comme il arrive ordinairement aux femmes havres , se- 
ches , qui travaillent beaucoup & qui fe nourriflent mal, 
ou qui ont éprouvé des hémorrhagies confidérables , il 
ne croitra point, il languira faute de fucs , &il mourra. 
Néanmoins le peu de fang qui parvenoit jufqu’à lui ne cef- 
fera point d'aborder au placenta , d'y refter & de s’y accu- 
muler , enforte qu'après un temps plus ou moins long; il 
. fera extraordinairement gonflé : ce gonflement ne tardera 
pas à fe communiquer aux membranes de la matrice 5 
fes vaifleaux fe gorgeront aufli, d’où naïîtront le mal- 
aife , l'irritation, & par conféquent la contraétion de cet 
organe qui décollera le placenta & chaffera le foetus : car 
_ {a caufe immédiate de l'avortement eft la même que 
celle de l’accouchement naturel , favoir la contraction, 
de la matrice. c’eft abfolument le même méchanifime : 
le corps de l'enfant, preflé de tous côtés, eft pouflé 
au-dehors par l'endroit qui offre moins de réfiitance , 
c’eft-à-dire par lorifice. Mais comment la matrice eft- 
elle déterminée à fe contracter > Je viens de l’expofer. 
Il eft clair qu’elle entrera plutôt en contraction dans 
certains cas-que dans d’autres ; & par confequent f'avoi- 


tementarrivera plus promptement.-Quandil eft dû à L'état 


d’inanition de la mère, il arrive ordinairement d’une ma- 
_nière lente, parcequ'il faut untemps aflez long pour que 
les humeurs s'accumulent dans le placenta enaflez grande 
quantité pour exciter l’irritation de la matrice, & fa 


contraétion qui en ef la fuite. 


Éoez 
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hérence du placenta à cet organe :11-vatt 
mieux réparer la quantité du fang de la mère 
par une -noutriture douce & ,balfamique, 
& lufage de cordiaux les moins iritants, 
_ &.r4r. 4°. Toutes les caufes qui produi- 
fent une forte contrattion des fibres de là 
matrice , ou des parties qui peuvent la com 
primer , tels que le diaphragme & les muf- 
cles abdominaux, $. 40, 45. pourront déta: 
cher.le placenta & ouvrir l'orifice de la ma- 
tricé, d’où s’enfuivra encore l'avortement: 
$. 55. par conféquent il pourra être occa 
fionné par les douleurs aiguës ; ‘les fortes 
purgations, le cenefme, la ftrangurie, les 
hémorrhoïdes, les lavements irritants, ou 
autres caufes femblables, La cure radicale 
confifte à éloigner la caufe de la douleur 
ou de l'irritation, ce qu'on: obtient par les 
remèdes appropriés VE nature particulière 


& relatifs aux parties où elle a fon fiège : ces 


remèdes font trop multipliés pour qte J'en: 
treprenne d'en. faire le dévail ;, maïs il n'eft 
perfonne qui ;avec les connoiïffances nécef. 
faires & un folide jugement, ‘aidé d'ailleurs 
_parlesinftruétions que j'ai données, ne.puile 

È mettre en état d'en faire la jufte apphca: 
tion relativement aux différentes caufes. Si 
fa caufe refifte aux moyens que l'on:emploie 
pour la dérruire "il faut prévenir , autant 


‘ 
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qu'il eft poñlible, fes conféquences funeftes, 
‘en diminuant fa violence & en s'oppofantà 
fes effets. La première de ces Hp 
fera remplie principalement & très-prompte- 
ment dans la plupart des cas, excepté peut- 
être dans les inflammatoires, par l'ufage des 
opiats. La feconde le fera en diminuant l'ac- 
tion du fang, effet que produit ordnaire- 
ment la faignée, qui cft roujours avanta- 
geufe dans les cas inflammatoires, mais .qui 
ne left pas tant dans quelques autres. cir- 
conftances où les opiats produifent com- 
munément l'effet que l'on delire... ,,,,1 
$. 142. Nous ne devons pas examiner feu- 
lement les cas où la faignée eft néceflaire ; 
nous devons encore établir quelle eft la par- 
tie où il faut la faire, {oit dans Jes:;,cas iCI- 
deflus mentionnés, foit dans la fuppreflion 
des règles. | ie 
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‘la faïgnée du bras qu'il faut faire dans toutes 
les nflammations de la matrice. Nous voyons 
par là pourquoi la faignée eft bonne , dans 
les cas que j'ai expofés ci-deflus, pour pré- 
venir l'avortement, & pourquoi c'eft une 
fage précaution dans quelques autres de fai- 
gner les femmes non enceintes lorfqw’elles 
 approchent du temps de leurs règles : mais 
dans le premier cas c’eft la faignée du bras 
qu'il faut préférer ; dans le fecond , ceft la 
faignée du pied : on en {ent encore la raifon. 
Cependant cette faignée du pied peut être . 
SL vaneenté , En détournant ou arrêtant 
l'écoulement du fang , parceque les artères . 
& les veines trop rem lies comprimeront … 
trop les vaïfleaux émifiaires de la matrice : 
alors il n'y a que la faignée du bras qui puiffe 
ouvrir le paflage au fang en occafiannant 
une révulfion. C'eft chez les femmes plétho- 
‘riques qu'arrive furtout cette preflion {ur les 
valffeaux émiffaires de la matrice , parceque 
leurs veines furchargées encore par la grande 
quantité de fang, soppofent au progrès de 
celui qui eft dansles artères: fi, dans cette cir- 
conftance, on ouvre une veine du pied, il 
eft clair que cette preflion fera encore plus 
“augmentée 
J'ai obfervé $. 132. que l'action du fang 

fur la matrice, réfulte de fa quantité & de fa. 
viteife : par conféquent, cout ce qui diminue 
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lune ou l’autre pendant quelque temps , af 
foiblit auffi cette ation de laquelle dépend 
la diftention des vaifleaux ou l'écoulement, 
& vice versd; & ficette quantité & cette 
vitefle varient chezles différentes perfonnes, 


toutes chofes d’ailleurs égales, on doit done. 


employer des moyens différents & oppofés 
pour remédier au même mal, ce qui donne 
naïflance, comme il paroît, à une multitude 
‘de cas (118). | ii 
__ $. 143. L’avortement peut donc être pré- 


_ (118) Il eft encore une caufe très-commune d’avor- 
| tement, favoir , la trop grande jeuneffe de la mère. Les 
filles que l’on marie trop jeunes font fur-tout fujettes 
aux faufles-couches. Leurs parties naturelles ne font pas 
“encore développées ; leur matrice n’eft pas encore par- 
. venue au dégré d’accroifflement qu'elle doit acquérir, 

"& elle éprouvera une irritation d'autant plus vive, 
qu'elle eft moins capable de fe dilater à mefure que le 
volume du fœtus augmente. De plus, celles qu’on fe 


hâte trop de marier ne font pas douées de la force re-: 


_ “quife ; elles ont, au contraire , une exceflive délicateffe 
_ -& une extrême fenfbilité , d’où les mêmes douleurs 
. que d’autres fupporteroient , leur caufent des convulfions 
* atroces qu’elles tranfmettent à leur enfant. Il faut donc at- 
“tendre qu’une fille foit formée elle-même, & qu'elle 
- foit bien développée , fi lon veut , en la martant, qu'elle 
mette au monde des enfants au terme prelcrit par la 
nature. | 
Il faut encore ranger parmi les caufes éloignées.de 
- Pavortement , le pañlage fubit d’un bon air à un mau- 
vais, les vapeurs métalliques, les pafions de l'ame , & 


la mauvaife manière de s'habiller. On ne fauroit trop 


recommander aux femmes enceintes de ne point fe gêner 
dans leurs vêtements. 
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Venu , 1 32 à 142. inclufivement, fi quelque 


perfonneinftruireemploieàtempslesremèdes 
convenables:c’eftpourquoijevoudroisqueles 


médecins sadonnâflent davantage à la prati- 


que des accouchements, parcequ'il y a très- 


peu d’accoucheurs capables de fe bien con- 
‘duire dans les circonftances périlleufes que 
jai détaillées, foit qu'ils aient négligé d’ac- 


quérir les lumières néceflaires, foit que leur . 


elprit borné ne leur ait pas permis. Le fruit 


de leurs peines & de leurs travaux , feroir de . 


fauver la vie à un grand nombre de mères 
“& d'enfants qui périflent fouvent parcequ'ils 
{ont privés des fecours néceffaires. 

Il eft évident, par tout ce que j'ai ditde- 


puis la $. 132 jufqu'ici, pourquoile danger 


-de l'avortement eft d'autant plus grand qu'il 
‘eft plus fubit; d’où les femmes qui avortent 
volontairement & par des caufes violentes, 
{ont plus expofées aux fuites funeftes de cet 
accident que celles qui avortent involontai- 
xement & par des caufes infenfbles : pout- 


quoi l'avortement eft plus dangereux dans. 


le fixième, feprième &huitième mois:pour- 
-quoi le placenta d'un enfant avorté eft plus 
difficile à extraire que celui d’un enfant 
parvenu au terme prefcrit par la nature: 
8. $5. pourquoi l'extraction en eft d'autant 
plus difficile que l'avortement arrive plus 
dubitement:enfin, pourquoïles femmes d'une 


+ 
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moins de danger que celles done là bre € 


« 
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M (119) Les faufles-conches font auf plus à: craïndre 2 


chez une perfonne âgée que‘chez ne jeune : cet ler 
nière en fupporte' trois, quatre .. &. mème plus, ;tandi 
que l'autre périt à Ja première , non päs tant dé Ia faufle- 


couché elle-mênie que!de la perte qui fuit 8 ‘qui-ne 
‘peut-être fi confidérable chez un corps jeune où elles ar 
rété,en-peu de temps-& fans beaucoup d'efforts. . 
+ En général le prognoïtic eft toujours plus ficheux 
dans l'avortementque dafs l'accouchement terme.Coi- 
ruptiores periculofiores quam partus., à dit.Hyppocrate »& 
avec raïifon. Cependant il y a dans accouchement 
terme un plus grand nombre de vaifleaux décollés:;-& 
! eurs-orifices font :tous béants., d'où ik femble .qne ile 
danger devroit être plus grand. C'éft le contraires 
 eñ-Voici la raifon ; dans l'accouchement tout fe fait len- 
tement & d’une manièré. douce ; les bouches des vaif- 
… féaux fe ferment d’elles-mêmes & en peu-de temps ,-& 
_ laperte qui arrive , loin d’être nuifible, eft avantageufe ; 
parcequ'elle n’eft que pañlagère ,:parcequ'il coule peu 
de fang , & parcequ’elle opère un dégorgement falutaire: 
Mais.dans l'avortement lés fibres font forcées ::elles font. 
obligéés d'agir dans un temps où elles devroient fe re- 
pôler ; il fuccède une ‘perte confidérable &qui produit 
l'épuifement. D'ailleurs le travail ft plus Long. & plus 
_ pénible ; orifice de la matrice encore dur & épais op- 
pofe ‘une réfiftäncé qu'il faut vaincre sil-eft forcé "& 
tiraillé, ce qui donné naiffance à l'érétifme & àl'inflam- 
mation., au.liéu qu'il n'en eft pas de même.dans J'accou- 
chement naturel ; parceque l’orifice, aminci pendant lé 
cours des neuf mois petit à petit, infenfblement , n'offre 
plus qu'une foible réfiftance quand le térme éft arrivé. 
Les engorgements de.la matrice, fuccèdent fouvent aux. 
faufes-couches, & ils font des. caufés communes ue: 
fquirrofités, de {quirres, de CR SR Telle 
femme qui a fait une fanffe-couche ne peut plus dev enit 
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les femmes qui avortent communément dans | 
un temps marqué ont la matrice étroite, 
dure & épaifle, (ce qui éft dû à un fquirre 
ou à et caufe ) d’où elle ne peut 
£ diftendre fuffifamment, 5. 145. ou qu'au 
contraire fa fubftance eft lâche & fortmince; 
d'où elle cède trop aifément à la preffion du 
fœtus & du placenta qui y font renfermés. 
6. 146. d 
$. 144. Par tout ceque j'ai dit depuis la 6. 
132. jufqu'à la$. :42.inclufivement, on voit 
quelles Te les différentes caufes de l’avor- 
tement, La plupart de ces caufes peuvent 
être diflipées par les perfonnes fuffifamment 
inftruites, & la groflefle parcourra fes diffé | 
rents temps jufqu'au bout des neuf mois. 
Je ferois plufieurs volumes fi j'entreprenois 
de fpécifier chaque caufe en particulier , & 
le traitement qui lui eft propre. En 
… Quoique la femme grofle puifle recevoir 
quelque foulagement Fée la plupart des ac- 
cidents que j'ai détaillés ci-deflus ; il y a ce- 
pendant encore quelques caufes de l'avorte- 
ment qui réfiftent aux fecours que l’on em- 
ploie pour les éloigner : il faut donc un ex: 


mère, quoiqu’elle foit d’ailleurs faine & bien conftituée : 
ce qu'on ne peut expliquer que par cet état de fpafme 
& d'érétifme dans lequel la matrice refte après l'avor- 
tement, _ | | TT 
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cellent jugement pour diftinguer celles-ci 
des autres , afin d’épargner à la malade des 
frais inutiles, & l'alujettiflement qu'exige- 
roit l'ufage de remèdes qui, au lieu de dé- 
_ tuire la caufe du mal, augmentetont peut- 
être le danger, en donnant naïffance à d’au- 
tres accidents aufli mauvais & même plus 
funeftes. Toutes les fois donc que l'on eft 
confulté pour une femme qui a de fréquents 
 avortements, il faut bien pefer routes les 
circonftances que jai déjà détaillées, de- 
‘puis la 6. 132. jufqu'à la $. 144. s'informer fi 
_ cette femme avorte dans le même temps, 
_ &, fi cela eft ainfi, chercher fi la caufe 
… dépend du fœtus, ou de la mère, ou de 
 Tarrièrefaix : fi elle dépend de la mère, 1l 
_ faut porter fes recherches fur la matrice, 
_& découvrir fi elle eft trop roide & trop 
dure, ou fquirreufe, ou trop lâche & trop 
_ foible. we k 
_ $. 145: La matrice fquirreufe ne peut fe 
diftendre que jufqu'à un certain dégré, &, 
. Jorfauelle y eft parvenue, il faut qu'elle fe 
trompe ou qu'elle fe débarrafle de ce qu'elle 
contient. Dans le premier cas, le fœtus fort 
_ roralement ou en partie par la crevafie, & 
refte au milieu des inteftins, comme on j'a 
vu chez la femme qui faic le fujet de l'obferv. 
VII. $. 43. Ceux qui defrent voir plu- 
fieurs autres Obfervations de cette efpèce, 
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430 Syflême ouvea® complet + 
peuvent éohkke SHiriaE (a): HA Ë 
aus (b), Roonkuys (0), Mauriceau (d) , Sat 
part-vander-wiel (e), Solingius (f), Sal 
muth (8), Guillemeau (h), Horflius (:), 
Veflingius (k) : Ruygerus (1), & plufieurs | 
dtbtes d0 DUO Re ROReR ARR 
Si une femme qui avorte régulièrement 
_ dans le même temps de fa grofleffe éprouve 
dans la cavité de l'abdomen, lorfqu'ellereft … 
point Enceinte, un fentiment de pefanteur, | 
& une difficulté de fe coucher fur le côté; . 


ty 4 


. (a) Embryol. fe&. 3.cap.3. 4» 5, 6,7 fett.16. cap. 
. Se Ie + F5 0 | 
É (b) Of. chir. cent. 1. obf. 64°, 67. cent. 4. obf. $7s 
epifr. L2, +4 "1 JTE 
(ce) Obf. chir. liv. 2. obf. x, ne 0 

(d):Obf.251. ; di. 1 ph 
(e) Obf: rar. cent. prior. obf, 66. cent, poff. obf. 30," 
(f} Art: obff. pag. 56. i é A4 BARON 
&) Obf. med. cent, 1, obf, 16. 

| C1) Art, obflet. - Re SEE : 
PU X'Orer. Tome Ab Es Dbf ET fer LEURS 
-(k) Obf. .anat, sg LV EH TA TONI CNE CIL LE 
(2) M.n. c. dec, 5. an. 8. obf, 63. & fegs 
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ny en aitpoint. Dans ce cas, 1l ne faut rien 
faire dans l'intention de guérir, & il vaut. 


mieuxne pas tourmentér la malade, decrainte 


de faire dégénérer le fquirre en cancer ,: 


d'autant plus qu'il y a déjà beaucoup d'incli: 


x . , j 
nation. Les purgations données alors font 


encore un mauvais effet. Il eft donc certain 


que l'avortement dépend de la matrice, sil 


revient dans lemême temps, s'il eft accompa- 


gné des fymptômes que j'ai décrits, & file’ 


fœtus fort vivant de cet organe. 
Il eft aifé de concevoir que la matrice dont 


la fubftance eft trop roïde ou trop dure, ne 
cédant pas & ne fe diftendant pas fuffifam- 


ment, comprimera le fœtus avec force contre 


lorifice & occañonnera l'avortement. $ 152. 
I! faut donc ne donner que de très-petits re- 
mèdes, fi toutefois on fe permet d'en donner 
quelques-uns, parcequ'on ne peut les appli- 


quer fur la partie même : & ceux que l’on 


pourroit adminiftrer pour changer la conf 


titution , non-feulement agiflent d’une ma- 


nière très-lente, mais encore font incertains 


_& fouvent pernicieux. $. 144. 


Cependant on ne doit pas toujours dire 
qu'une femme avorte, parceque dans toutes 
fes sroffefles elle mét fon enfant au monde 
dans un temps marqué avant les neuf mois 
révolus ; car, quoique ce terme foit le plus 
ordinaire, il y a cependant des exceptions 


+ 
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particulières, & l’on a vu des femmes, qui. 


felon toute vraifemblance calculoient jufte, 


& qui dans toutes leurs groffeffes mettoient 


régulièrement. leur enfant au mondeau bout 


de huit mois. Schurigius (m) rapporte un. 
exemple de cette efpèce: «Matrona quædam, 


»multorum liberorum adhuc viventium ma- 
»ter, quæ nullum unquam infantem ad men- 
»fis noni finem in utero geftavit, fed omnes 
»poft trigefimam-fextam hebdomadem fanos 
»& perfeétos, licet non adeo longos, in lu- 


»cem exclufit, quod fortaile, quiaipfa ma- « 
»ter yix mediocris eftftaturæ, ab uteri angu£ 


»tià deduci poflet. » * Je pourrois encore 
citer d'autres exemples pareils. Zamorte 
dit que deux ou trois femmes qui mettoient 


toujours leur. enfant au monde au bout du. 
feptième mois, eurent des filles qui accou-. 


chèrent conftamment au mêine terme. 
Quoiqu'il foit vrai qu'il ne faille faire au- 

cun remède aux femmes qui avortent dans 

le même temps de leur groflefle, il ne s'en 


fuit cependant pas qu'il nefaille tenter aucun. 


(ra) Embryolog. fé. 4 Cap, 1.6. 10. 


* Une dame, mère de plufeurs enfants encore vivants, n’en 
Porta pas un feul dans fon fein jufqu’au terme.de neuf mois, & 
elle les mit tous au monde fains & bien poïtants au bout de la 
trente-fixième femaine. Il eft vrai qu’ils étoient petits, ce qu’on 
peut attribuer à l’étroitefle de la matrice, car cette dame étoit 
à peine d'une taille médigcre. ° 


foulagement 


Cr Fu ; 
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 foulagement dans tous les cas où cela arrive 
ainfi : celui dont je vais faire l’hiftoire en eft 
une preuve fufhfante. 


| OBSERVATION XXITI. 


.: Une femme qui demeure atuellement 
. dans cette ville (Yorck), après avoir avorté 
£ept fois vers la fin du troïfième mois, felon 
fon calcul, ou au commencement du qua- 
trième, menvoya chercher en 174r lorf 
uele s’attendoit à éprouver le même fort, 
He plus qu’elle refflentoit déjà les mêmes 
 {ymprômes qui avoient précédé où accom- 
. pagné fes avortements précédents, & qu'elle 
_ Étoit au terme où elle avoit avorté dans les 
autres groflefles. Je lui fis toutesles queftions 
_ néceflaires : $, 144. ce que j'appris foit d'elle, 
- {oic de la fage-femme , ne minftruifit que 
fort peu, relativement aux fœtus ou aux. 
_ placenra des autres avortements : mais je pré- 
fumai qu'il n’y avoit point de fquirre dans 
la matrice, parceque je ne remarquai aucun 
_ des fymptômes qui l'accompagnent, Cepen-. 
. dânt je jugeai que l'avortement étoit encore 
“inévitable, c'eft pourquoi je recommandai 
que l’on me confervât exaétement tout ce qui 
dortiroit de la matrice, sil arrivoit pendant 
. monabfence: on le conferva, & en examinant 
l'embryon, je le trouvai dans un parfaitétar, 


FÉ 


| 
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autant que j'en pus juger à caufe de fa peti: u 
telle; je trouvai auffi larrière-faix dans fon " 
état naturel, d’où je conclus que la caufe M 


dépendoit de la mère. Elle jouifloit d’une 


bonne fanté fans être forte; fon teint étoit 


pâle ; fes artères étoient petites, & fon pouls 
étoit foible, même dans fon meilleur état de 


fanté. Elle’ fe rétablit fans peine après cette : 
P 


faufle-couche. Je la priai alors de m'avertit 


aufli-tôt qu’elle fe foupçonneroit encore en- 
ceinte, afin d’eflayer de prévenir lavorte- 
ment , & je lui ordonnai l'ufage de remèdes 
légèrement corroboratifs, & de ftomachi- 
ques qui produifirent un bon effet, car ils À 
lui rendirent la force &l'appétit qu’elle avoit 
perdus. Quelque temps après elle me fit ve-M 
nir parceque fes règles n’étoient pas arrivées 
dans leur temps ordinaire : fon pouls étoit 
alors foible, & elle n’éprouvoit, ni les fymp-M 
tômes qui accompagnent ordinairement l’é-m 
ruption des règles, ni les incommodités qui. 1 
fuivent leur fuppreflion : en conféquence je“ 
lui ordonnai de continuer l'ufage des mêmes. 
remèdes, & Je la veillai de près. Une femaine . 
environ avant le temps où fes règles devoient w 
reparoître , elle commença à reflentit les 
fymptômes qui avoient coutume de précéder “ 
leur éruption : c’eft pourquoi je lui fis tirer 
du bras fix onces de fang , & je lui donnai 
Je foir, pendant fix jours, un léger opiat,. 
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fanscefler lufage des autres remèdes. Je luifis 
Encore tirer quatre ou cinq onces de fang la 
dernière femaine du fecond mois; lé troi- 
fième ou le quatrième jout après, quatre 
autres onces; & quatre autres joufs après , 
la même quantité : chaque nuit qui füivoit 
la faignée elle prenoït un opiat : de forte 
qu'en neuf jours elle ne perdit que douze ou 
treize onces de fang. J'en fis tirer encore 
quatre onces la dernière femaine du troi- 
fième mois. Cependant elle continuoit tou- 
jours lufage des premiers remèdes que je 
Juiavois prefcrits, & elle entra danslé fixième 
mois de fa groflefle, fans que je lui fifle 
faire d'autre faignée. Enfin, elle atteignit le 
terme des neuf mois & mit au monde un 
enfant vivant. Depuis fon premier avorte- 


ment, elle avoit été faignée dans fés autres 
groflefles , mais on lui faifoit perdre douze 
onces de fang à la fois fans confidérer Ja foi.‘ 


blefle déMfon pouls qui indiquoit qu’elle n’é- 
toit pas en état de réfifter à une pertéfi con- 
fidérable, $. 140, 142. & d’ailleurs on n’a: 
voit pas obfervé de choïlir le temps conve- 
nable pour faire ces faignées. 6: 142. Schuri- 
_gius (a) parle d'une femme qui avorta onze 
fois, & qui, par une faignée faite à propos 


(a) Embryot. HEC IS COPA TS En 
L 2 


436  Syflême nouveau & complet 


dans le cours de fa douzième groffefle, ac 


coucha au bout des neuf mois d’un enfant 
vivant. : de; , 
_$. 146. Lorfque la matrice eft dans un 
trop grand état de relâchement, occafionné 
ar l'écoulement long &abondant des fleurs 


blanches; lorfque fon orifice n’eft pointaflez 


fermé , foic qu'il ait été trop long-temps 
diftendu danslesaccouchementsprécédents, " 
loit que cela dépende de quelqu'autre caufe, : 
& lorfqu'il fouffre en même temps quelque 
preflion exercée dans l’intérieur même du 
vifcère; il eft évident qu'il eft obligé de céder,” 
de s'ouvrir, $. 152. & par conféquent, de 
livrer. paflage à l'œuf ou à l'embryon. Cela 
cit fouvent occafionné par la mal-adrefle de 
la fage-femme qui laifle l'enfant trop long- 
temps arrété au paflage, comme il eft arrivé 
dans le cas fuivant. | 


OBSERVATION XXIF. 


Je fus appellé dans l'année 1738, pour {e- 
courir une femme de cette ville, qui étoit en 
travail depuis deux jours : elle avoit toujours 
été en bonne fanté jufqu'alors , fans être 
d'une complexion forte & robufte, & elle 
avoit déjà eu un ou plufeurs enfants dont 
elle étoit accouchée auterme ordinaire. Pen- 
dant tout le temps de cette dernière grof 
{efle, elle s'étoic aufli bien portée que la plu- 


\ \ 
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part des femmes: le travail commença bien, 
les eaux percèrent , les douleurs furent 
bonnes, & la tête de l'enfant s'engagea 
dans le pañlage; mais fes épaules étoient très- 
larges , & je les trouvai ayant déjà pañlé en 
partie l’orifice de la matrice, où elles s’arré- 
tèrent près de trente heures avant que l'on 
püt obtenir de la fage-femme d’appeller du 
fecours; car elle alléguoit qu'il n’y avoit au- 
cun danger, puifque la femme n’éprouvoit 
pas la moindre perte, ce qu’elle prouvoit en 
montrant aux afliftants fes draps quin'étoient 
point teints de fang : elle réfifta donc à toutes 
les inftances qu'on lui fit, jufqu’au temps où 
la femme commença à éprouver des foiblef 
fefles, desfueurs froides vifqueufes,&, en un 
mot, tous les fymptrômes qui ont coutume 
d'accompagner les pertes mortelles, ce qui 
cffraya {es parents qui.me firent venir. Je 
leur dis qu'ilsavoient différétrop long-temps,' 
parceque la femme avoit perdu une quan- 
tité de fang exceflive; & que fi, fon linge 
n'en étoit pas taché, c’eft que l'enfant rem 
-plifloit fi exaétement Forifice de la matrice, 
qu'il n’en -pouvoit pafler une, feule. goutte, 
Cependant je termimai aufi-tôe l'accouche, 
ment, &:je trouvai amaflé dans la matrice 
une fi grande quantité de fang ,, que je fus 
étonné que la femme vécütr encore, car 
je is forur -plufieurs caillots ee gros quelle 
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poing. Je nettoyai parfaitèment la matrices 
&, ayant fait à la femme tout ce queje crus 
néceflaire, je la quitrai. Elle fe rétablie; quoi: 
que lentement. Quant à fon enfant, il écoit 
déjà mort quand: jarrivar Quelques années 
après, je fus encore appellé pour la même per: 
{onne, elle avoit fait plufieurs faufles : cou- 
che fans pailer le troifième mois. Elle me 
dit qu'elle avoit eu beaucoup de fleurs blan- 
ches dépuis fon accouchement de 1738, & 
qu'elle avoit été fujette à de grandes foi: 
bleffes :je l'examinai &'je trouvait l'orifice 
de la matrice afléz ouvert: pour admettre 
mon pouce, quoiqu'il y eut déjà trois mois 
que cèt organe ne renfermoit plus d'enfant. - 
 Jé lui ptefcrivis les’ remèdes ufités dans les 
fleurs 'blañches avec des injétions'chardes, 
aftringentes , & au bout de quinze jours je 
rürérainon examen iPorificé de da) ratfice 
1Y'ÉCOIE pas fi dilaté, maisil admettoirencore 
léxtrérmité de mon-pettdoigtr, &ane lé: 
gère! forée éroit- fuilainte pour de diftendré 
davantage. Cétte’ femme: füivic éncore le 
même FCSime pendant deux mois, 'aucbout 
 défquéls ie croyant enceinte, elle mvenvoya 
chéréher:pour favoir:f ile desoic fivré 
encore: jy fis les changements quéÿe. -Jugeai 
néceflairés , & je la condifis “nf juiqe” au 
cinquième mois de fa sroflefles où lle fit 
Encofe une faute coucher Elle fe remit fidè: 


pe A 
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lement au régime que j'avois prefcrit aupa- 
ravant, & auquel j'ajoutai les bains froids : 


elle devint encore grofle, parvint jufqu'au 


feptième mois, & fit une autre faufle-cou- 
che. Enfin, elle ne put jamais accoucher au 
terme ordinaire. L’ayant fouvent examinée 
pendant fes groflefles, & dans les intervalles, 


je n'ai jamais trouvé l’orifice de la matrice 


entièrement fermé, &il fe diftendoit tou- 
Jours fort aïfément. | ati 

J'ai rencontré plufieurs autres cas à peu 
près femblablés, ce qui {ufGt pour me con- 
vaincre que plufieurs desaccidents auxquels 


. les femmes font fujettes après leurs couches 


bryon:$:1440 


fontentièrement dûs à l'enfant qui a été trop 
long-remps retenu au paflage, & qui a en- 
tretenu les parties dans une trop grande dif- 
cention; & que plufieutrs enfants font morts 
par la même caule, $. 46. tandis qu'avec 


une bonne conduite & dé l’adrefle, on. peut: 


leur fauver la vie, & épargner aux mères les 
accidents qu'elles éprouvent. Mira! 
6.147: Examinons attuéllement les avor: 
tementsrquidépendent du fœtus ou delem 


* 


On peut fe rappeller ce-que j'ai dits $.24; 


24 5 23314 favoir, que l'embryon, étoit. 


nourri:dans la matrice par abforption:(120); 


= 


‘{110) Voyezlanote 21. 
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que plus il étoit fort, plus Fabforption é étoit 
confidérable; &, que plus l'abforption étoit 
confidérable, plus étoit forte l’adhérence du 
placenta à la matrice. Tout ce qui pourra 
donc affoiblir embryon ou lui faire perdre 
la vie, occafionnera l'avortement. Or, il eft 
évident que le fœtus eft fujet aux mala- 
dies lorfqu'il eft dans la matrice, parcequ’on 
en a vu plufieurs venir au monde hydropi- 
ues, ou avec la rougeole & la petite vÉ- 
role, maladies qui peuvent certainement 
leur ôter la vie, tandis qu'ils font encore 
dans Le {ein de leur mère, & après leur mort 
le placenta fe fépare de la matrice, &c. Ces | 
cas doivent être mis au nombré de ceux qui : 
font incurables, à moins que la maladie du 
fœtus ne foit duc aux humeurs dépravées de 
a mère, car alors c’eft elle qu'il faut traitet | 
ar Les rettièdes relatifs au genre de déprava- 
cion : 1! faut un folide jugement dans-ce cas- 
ci: comme dans les autres mentionnés ci- 
deflus, depuis la S. 132. à la 6.144 L’em 
bryon peut être de la même grofleur , quoi- 
qué lavortement arrive dans le premier, ou 
le fecond, ou le troifième , ou.le quatrième, 
où'le cinquième mois de la groflcfle, ce qui 
prouve que les embryons meurent tous vers 
ie même âge, quoiqu'ils ne fortent de la 
matrice que quelques mois après leur mort, 
comme on le voit par ce que,rapportent Sez- 


x 
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nert(m), Hildanus (n) , Plarerus (0), & plu 
fieurs autres. loc 
+16. 148. Nous concevons facilement par ce 
Mquiia: dés étéudits) Srrmois 4f pa5 gl 
comment le cordon ombilical mal conformé 
ou corrompu; peut faire mourir Le fœtus en 
ne lui portant pas la nourriture dont il a be- 
foin; ou féparer le placenta de la matrice, 
lorfqu'il eft trop court. M. Zzsre (p)en a 
Erouvé un qui navoit pas plus de la moitié 
, de la longueur ordinaire, Celui dont parle 
Mauriceau (q) étoit fi court (il avoit un 
tiers d’aune) que l'enfant ne pouvoit fortir 
fans tirer en même temps le placenta. Le 
même auteur en a encore obfervé plufieurs 
autres de cette efpèce : l'un (r) court étoit en 
même temps aufhi épais que le bras de len- 
fant, dont le ventre étoit entièrement plat 
_& vuide; un autre (s) n’avoit pas plus du tiers 
de la longueur ordinaire ; un troifième(s) d'en : 
avoit que la moitié; un quatrième (x) enfin 
n'avoit que la moitié d’un:-pied de longueur: 


(m) Medic. pra&ic. lib. 4. part. 2. fe, 6. cap. 2. 
: {n) Obférv. chirurg. cent. 2, obf.$o. E 
(eo) Obf. med. 
15 A. erudit. lipf. ann. 1706, 
eg) Of. 302. 

(r) Obf. 406. 
(s) Of. 549. 
te) CB 'cr2. 
(u) Obf. 640. 
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& 1] a toujours obfervé que ces né. ” 
courts rendoient l'accouchement long , 
faifoient fouffrir à la mère des douleurs vio- 
lentes (w). Hildanus (x) parle encore d'un 
fœtus dontle cordon ombilical avoit qu'un 
empan & demidelongueur.Voy.las.s 8. n.°9. 


Net a 


$ 149. Nous concevons encore par ce 


qui a été dit depuis la $. 19 à lai. 31. qu'un 


placenta Âquirreux peut occafionner lavor- 
tement, en fe féparant de la matrice & en 
faifant osuitit lé fœtus. On trouve encore 
dans Mauriceau (y) plufieurs exemples de . 


cette efpèce. Ces deux caufes de l'avortement 
$. 148. font telles qu'il n'éft point de fecours 
humain qui puifle les empêcher de produire 


leur effet :: “cependant il faut faire fes efforts 


pour lesiconnoître | 8: 144. parceque le 
Îquirredu placenta obfervé plufieurs foisdans 
une femme.eft communément. REY 
_ un vice dé la matrice. 

169 ro J'aidit, $. 23,48, "Tr n° 7. que 


dat trop g orandé:! ‘épaifleur 87 la trop grande 


durete dus chorion-& de l'amnios-étoient-une 
des caufes qui rendent l'accouchement dif- 
ficile : mais, d'un autre côté, . Jorfque.ces 
membranes font trop minces &'trop déli- 


(w) OPf. 662, 687. 
(x) Obf. chir. cent, 2. bo. | 
(y) Obf. 241, 443, 601, 632. 
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catés, elles font fujettes à fe crever & à laifler 
fortir les eaux, d’où. fuit fouvent la deftruc- 
tion de l'embryon, parcequ'il ef expofe à la 
preflion de la matrice. 

Je penfe que cela arrive plus 10.08 lorf- 
qu’ellerenfermedeuxjumeaux,&plusfouvent 
encore lorfque chaque fœtus a fon fac par- 
ticulier; parceque le fac plus fort comprime 
celui qui left moins; furtout fi l'orifice eft un 
peu ouvert, & le Éd fouvent à {e rompre: 
Jai rencontré dans le cours de ma pratique 
_ deux ou troisexemplesdecerteefpèce, dont 

. voici le plus digne. de SAS ul tre 


OZSERFATION XXT1 
Das femme de artifin (d ï. orck}, rs 


He deux mois, s'appercevoit journellement 
| d'une petite quantire. d'eau qui difälloit de 


da ,marrice, ce qui lui fit craindte:d'avoit ‘ 


pris. pour groflefie te qui n étoits dhioit- 
 £lle , qu'une hydropifie de cet. organe. Ceé- 
| pendant, comimé elle ne jugeoit pas le dan. 


ge: -biën pteflant, . & comme.elé vouloit ' 


éviter! la dépenie, elle n'éntrèprit sien pour 
fa guérifon. L'écoulement dura ainfi pendant 
guelques) jours, &.cefla enfuité : cettéfemme 
parvint -heureufement qufqu'au bout de {on 
terme, .& nuit au monde un enfant vivant : 

defac-contenoit autant d'eaux. que, dans les 
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accouchements précédents ; mais larriète: : 
faix , felon fon rapport, étoit plus volumi- 


neux, & avoir fur le côté wne excroiffance : 
C'eft ainfi qu'on lui avoit explique fon aug- 
mentation de volume. Cette femme redevint 
grofle l'année fuivante, elle eut vers le troi- 


{ième mois un écoulement femblable à celui | 


de l'autre groflefle, mais elle sadreffà à moi 


pour lui prêter mes foins, de crainte, difoit- 


elle , qu’elle n’eût encore cette excrorffance 


qui pouvoit augmenter & ne pas fortir auffi 


.P/ © . . . 
aifément. Par fon récit je foupçonnaï ce que 


ce pouvoit être; favoir, qu'il y avoit eu dans 


à tab tail 


la matrice deux jumeaux, que le fac de lun. 


s'étoir crevé, & quil avoit été comprimé : 


_ 
# 
1 


auffi-bièn que le jeune embryon qu'il renfer- 


moit par l’autre fac qui avoit prischaque jour 


plus de volume, de façon qu'au bout deneuf | 


mois il avoit pu paroitre fous la forme que 
l'on me décrivoit. Je priai donc cetrefemme 
de ne pas s'inquiéter; de fe tenir en'teposs 


de me faire avertir sil arrivoit quélque chofe 
d'extraordinaire ; dé! dire à fa fage- femme, 


” j 1} D LÉ NT 
lorfqwelleaccoucheroit, d'examiner l'arrière- 


faix avec la plus fcrupuleufe éxatitude ; & 


de m'envoyer chercherfi elle y diftinguoit 
quelque chofe qui fut contre l’ordre ordi- 
naire : en eflet on me fit venir alors, & je 
trouvai les reftes d’un embryon; long envi- 


ron detrois pouces, avec fes enveloppes, &e.. 


f 
# 
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applati & prefque corrompu, quoique l'en- 
fant qui venoit de naître fut plein de fanté, 
 & quoiqu'il eut le volume d’un enfant deneuf . 
mois. Quelques-uns des afliftantss'imaginèrent 
qu'il y avoit eu une fuperfétation | mais je 
les tirai bientôt de leur erreur (121). 


ee ms 
7 


(121) On entend par fuperfétation une conception réi- 

_térée 3 ainfi il y à fuperfétation lorfqu'une femme déjà 
grofle conçoit une feconde fois. Quelques anciens ont 
cru que cela pouvoit arriver , & quelques modernes avec 
eux ; d’autres font d’une opinion contraire, & rejettent 
Ja fuperfétation. Selon les uns , lorfque le premier en- 
fant eft venu à terme, il fort, & l’autre, qui n’a ni la 
même force ni le même volume , refte dans la matrice; 
‘mais au bout de cinq mois, plus ou moins , la mère le 
met au monde par de nouvelles douleurs & un nouveau 

travail. Ils ne manquent pas d'appuyer leur fentiment 

. fur plufieurs obfervations. On a vu des femmes accou- 

_ cher de deux enfants , dont l’un étoit gros & gras, tandis 

que l’autre étoit maigre & fluet. Portal rapporte que de 

quatre enfants qui vinrent au monde enfemble, l’un éroit 

gros, gras, bien portant , & les trois antres petits, grè- 

les, & refflemblant plutôt à des harangs qu'à des enfants. : 

Enfin Smellie & quelques autres nous apprennent qu'ils 

ont vu des femmes accoucher heureufement d’un enfant 

vivant , deux , trois ou quatre mois après avoir fait une 

faufle-couche. Ces obfervations ne paroiffent point à 

quelques perfonnes prouver la fupetfétation , & c’eit | 

avec raifon ; car il fe peut faire que de deux enfants } 

.… conçus en même-temps & par le même coic, l’un ait 
quelque maladie qui retarde fon accroifflement, de forte j 

* qu'il viendra au monde plus grêle & plus petit que celui 
qui a pris {a croiflance fans aucun obftacle. Bien plus, | 

il eft pofible que , quand il y a plufieurs germes dans 

la matrice , le plus fort écrafe les autres, ce qui rendra 

raifon de l’obfervation de Portal. Enfin fi quelques fem- 

mes font accouchées d’un enfant vivant quelques mois 
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OBSERVATION XXVI 


On eft tombé dans cette même erreur à. 


_ Harlington \ éloigné de cinq mille pas de 
 Doncaftre, où la femme d’un fermier accou- 


* Oûob, 
1745. 


cha le vendredi 25 mai 1750 d’une fille vi- 


après avoir fait une faufle-couche , c’eft que des deux 
enfants conçus par le même acte vénérien , l’un eft mort . 
par quelque caufe que ce foit, & a été chaffé aufli-tôt | 
de la matrice, tandis que l’autre ; plein de vie & de 
force, y eft refté fans obitacle jufqu'au terme ordi- 
paire ; ce qui paroïtra encore plus vrai, fi l’on fait atten- . 
tion que telle femme à qui il eft arrivé d’acccucher heu- 
reufement d’un enfant vivant quelques mois après un 
avortement, avoit, dans une ou plufieurs couches pré- . 
cédentes, mis au monde deux enfants à la fois. C’eft la » 
réflexion que fit faire Smellie à celle qui fait le fujet 
d’une des obfervations qu’il rapporte. Mais fi les obfer- 
vations citées jufqu’ici n’appuient pas beaucoup ceux 
qui admettent la fuperfétation, il en eft une autre qui, 
fi elle eft vraie, leur eft extrêmement favorable : c’eft : 
celle dont le docteur Parfons fait mention dans les Tran+ 
fa@ions philofophiques *. Une femme de Charles- Town, 

à la Caroline | accoucha de deux jumeaux, dont l’un : 
étoit blanc & l’autre mulâtre. Preffée par les queftions 
qui lui furent faites, elle avoua qu'elle avoit eu com 
merce avec un négre, qui l’avoit trouvée feule dans le 
moment oùfon mari venoit de la quitter, & qui l’avoit 
menacée de la tuer fi elle refufoit de fatisfaire fes defirs. 
Une feule obfervation bien conitatée vaut mieux , en 
matière de phyfique, que tous les raifonnements : or fi 
cette dernière peut être regardée comme certaine, ou 
fi quelqu’autre femblable vient à fon appui, je ne vois 


plus quelle objeëtion folide on peut faire à ceux qui ad- 


‘mettent la poflbilité de la fuperfétarion. Ileft vrai que 
Pon eft arrêté par de grandes difficultés fi l’on veut cher- 
‘cher à l'expliquer ; car l'enfant une fois conçu , remplit 


K 
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vante qui fut fuivie du placenta, & le lundi 
fuivant d'un fœtus qui fortit accompagné 
d’une fubftance charnue ou compofée de gros 
caillots de fang , car c’eft ce qu’on ne m'a pas 
pu déterminer : quoi qu'il en foit, la mère fe 
_ rétablit parfaitement bien. Le corps du fœtus 
comprimé & applati , eft repréfenté dans la 
tab. WIIT. fig. 13, 14. de lai maintenant 


 &hez moi parmi plufeurs autres, car 1l me 


toute la capacité de la matrice ; les extrémités des petits 
vaifleaux des membranes qui l'enveloppent , répondent 
par-tout aux Vaïffleaux excrétoires de ce vifcère , &s'y 
agglutinent tellement qu'on ne peut les ên féparer fans 

quelque violence : la femence de l’homme ira donc 
- heurter contre le germe, & ne pourra pas communi- 

quer avec celle de la femme, ou féconder l'œuf qui 
_ eft dans l’ovaire, & qui doit defcendre par la trompe 

de Fallope dans la matrice, foit que l’on rejette ou que 
J'on admette le fentiment des ovariftes ou de ceux qui 
font dépendre la conception du mélange des deux fe- 


mences. Cependant ne peut-on pas fappofer le décol- : 


lement d'une perite portion des membranes qui renfer- 
ment le germe ? Dans cette fuppoñtion, la femence de 
l'homme trouveroit un pañage , & pourroit pénétrer 
jufques dans la matrice. D'ailleurs les membranes n’ad- 
hèrent pas à la furface interne de ce vifcère auffi- tôt 
après la conceprion; d’où il n’eft pas impofble qu’ils’en 
fafle une feconde , fi dans les premiers jours qui fuivent 
l'impregnation la femme fe livre encore aux plaifirs de 
… l'amour. Je crois donc qu’on ne peut nier la poffbilité de 
Ja fuperfétation ; mais en même-temps je fuis perfuadé 
qu'elle à lieu rarément , & que c’eft fans fondement 
qu'on la reconnoit dans plufieurs cas où il eft feulemene 
Arivé qu'un germe plus gros & plus fort a écrafé l’'au- 
tré, tous Geux ayant été conçus en même-temps. 
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fut envoyé avec le détail que je viens dé faire 
par M. T'hwuites de Doncaftre, qui avoit 
eu foin de la mère, | 
Jean Daniel Geyerus (7) fait méntion 
d'un cas femblable : un enfant vivant, dit:l, 
fortit de la matrice : « Quum vero peritius 
»fecundinam infpicerem, quæ non ferè ple- 
»rumque oblongha, fed plana & rotunda 
»erat, inveni cam circumdatam tenaci men- 
»branÀ, inque hâc inclufum alterum filiolum 
»ad fpithamæ longitudinem, cujus funiculus 
»umbilicalis infertus erat propriæ placentæ , 
»quæ alteri fortiflimè connexaerat. “1 yavoit 
déjà quelque temps que cet embryon étoit 
mort; car le même auteur ajoute: « cerebrum 
»8& hepar erant putrida, cor vero inftar 
»cordis alaudæ, renes inftar phafcoli, funi- 
»culus umbilicalis inftar pennæ infertus he- 
mpati & velicæ, &c. « 
/ 6. r'$r. Dans tous les cas, après que le 
placenta eft féparé de la matrice, la femme 


© (t) Min, c. dec. 2. an. $. obf. 133. \ 


* Mais lorfque j’obfervai de plus près le placenta qui n'étoit 

_ pas oblong, mais plat & circulaire, je le trouvai environné d’une 

membrane forte, dans laquelle étoit enfermé un autre embryon, 

| dont la longueur égaloit celle d’un empan, & dont le cordon 
4 Y ombilical étoit implanté dans un placenta particulier , qui adhé+ 
xoit fortement à l’autre——-le cerveau & le foie étoient corrompus ; 
le cœur avoit ie même volume que celui d’une alouette; chaque 
rein n’étoit pas plus gros qu’une fève; le cordon ombilical , ayant 
la groffeur d’une plume , éroit implanté dans le foie & la vellie, 


&c. : 
doit 
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doit être délivrée fans perdre detemps, pout 
les raïfons que j'ai-données ci-deflus, 6. 9. 
& depuis la $. 24. jufqu'à la &: 31. & aile 
leurs. Avantle quatrième mois de la groffefle, 
il eft inutile de s'inquiéter de la pofition de 
embryon, car, telle qu’elle {oit, il fortira 
toujours aifément : lorfque lavortement ar: 
rive dans le fecond mois ou au commence: 
ment du troifième, le placenta fort com. 
munément avec le fœtus, & quelquefois l'œuf 
tout entier fort avec les eaux qu'il renfermé: 
mais pendant tout ce temps la mère perd 
{on fang, & la perte exccilive aw’elle fair, 
 eft la fource de plufieurs maladies qu'ellé 
_éprouvera par la fuite, telles que l'hydro: 
- pie, la leucophlegmatie, les fleurs blan- 
 ches &'les autres qui font produites par les 
 hémorrhagies trop confidérables; ce quelon 
doit prévenir autant qu'il eft poflible : par 
_confequent, plus elle fera délivrée prompte: . 

mént, moins elle perdra de fang, d'où, 
toutes chofes d’ailleurs égales, elle fe reta- 
blira beaucoup mieux, & jouira par da fuite 
d’une meilleure fanté. =. 
_ M. Puzos (a) dit quil à vu des femmes 
- perdre plus de fix où fept divres de fang en 
| moins de douze heures, avant que l'œuf fut 


D ame 7 | = . == ne _ — EE — - ; æ . : ee 
(a) Méin. de lacad, roy, de chir. vol, 2.mém. 10. 
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forti de la matrice. C’eft pourquoi il veut 
que, lorfque la femme a des douleurs, lorf 
que lorifice de la matrice eft un peu ouvert, 
lorfque l'écoulement du fang eft accompa- 
gné de foiblefle, enfin lorfque l'on ne peut 
plus douter de la féparation de quelques par- 
ties du placenta, laccoucheur procède à la 
délivranée qui devient alors néceflaire, & 
qu'il la termine aufli-tôt, parcequ'il perdra 
un temps précieux, s'il abandonne aux foins 
de la nature qui agit toujours lentement pen- 
dant l'écoulement du fang. J'ai obfervé que 
les femmes, dont les douleurs {ufhfamment 
fortes permettoient à la nature d'agir dans 
un travail qui paroifloit devoir fe terminer 
romptement, perdoient moins de fang que + 
celles dont les douleurséroientlanguifiantes, 
& qu'elles étoient aufli délivrées plus heu- 
reufement: la nature paroît donc nous indi- 
quer qu'il faut exciter les douleurs , lorfqul 
n'y en a point, ou les augmenter lorfqu'elles 
font trop languiflantes : car cette lenteur 
favorife hémorrhagie, & par là peut deve: 
nir mortelle avant que la délivrance foit ac-. 
complie. Je pourrois rapporter ici plufieurs 
obfervations que j'ai faites & qui prouvent 
cela ; mais je juge plus à propos de citer 
celles de Mauriceau, Lamotte, Giffard , 
& de plufieurs autres, qui nous apprennent 
qu'ils ont vu des femmes à fix femaines de 


… del'art des Accouchements;  ‘gÿt 
_ grofeffe (4), à deux mois (c), à dix femaines 
(d); à trois mois (e), àtrois mois& demi (f), 
a quatre mois ( £), & à cinq mois (4), éprouver 
es pertes exccflives, parcequ’elles n’avoient 
pas été délivrées aflez promptement, tomber 
dans de grandes foiblefles, & même quel- 
quefois perdre la vie. Chez quelques-unes de 
ces femmes, l’orifice de la matrice étoit tel- 
lement fermé que l’on pouvoit à peine-y in- 
troduire un doigt, & que l’on fut obligé de 
. les abandonner à leur trifte fort:celles que la 
_ perte exceflive du fang ne fit pas mourir, 
… furent réduites à un tel état de foibleffe que, 
par l'effet même de cette foiblefle, l'orifice 
_ de la matrice fe relâcha entièrement avant 
qu'elles puflent être délivrées. $. 152. Ces 
. malheurs m'ont excité à chercher quelque 
| moyen de fecourir les mères, & j'efpère 
. que l'inftrument que jai imaginé remplira 
_ dans plufieurs cas les vues que je me füis . 


propoices. Il mérite certainement que l’on 


_ (b)Lamotte, obf 

 (c) Mauric. obf. 77: 154, 694. | 
(d) Mauricz obf. 297, 08. Giffard, 6bf 154 

(e) Mauric. obf. 104, 235 » 244 Lamotte ; obf 

 (f) Mauric. obf. 663. Lamotte, ob. k 
(£) Mauric. obf. ÿ73 164, 414, ANA 5115 578. 
(Æ) Mauric. obf: 578. Lamotte, obf: Gifard, obf 

09. 


Gg2 


“452  Syflême nouveau & compler 
en fafle ufage, en fuppofant qu'il ne fau 
vera la vie qu'à une femme entre cent: mais 
Je fuis en etat de démontrer que fes effets 
falutaires s’'étendront fur un plus grand nom- 
bre. Avant d’en faire la defcriprion & d’en- 
eigner la manière de s'en fervir, je vais pofer 
quelques principes univerfellement admis. 


1.” I] faut, autant qu'il eft pofüble, toutes 


les fois que l’on travaille à rétablir la fanté 
de quelque malade, faire en forte que les 
moyens employés pour parvenir à ce but ne 


deviennent pas la fource de quelqu'autre È 


maladie. 

-2.°: La méthode que la nature indique eft 
certainement la plus facile &la plus sûre, 
furtout à l'égard des accouchements; & par 
conféquent, | 

3. Le devoir de celui dont on implore 
le fecours, eft d'aider la nature & defuppléer 
à fon défaut par l'art. 

_ $. 152: Suivant le premier de ces prinai- 
pes, & les raïfons que j'ai donnces ci-deflus, 
$. 151. la femme doit étre délivrée aufli-tôt 


a dE bd. au 


qu'il eft poffible , pour prévenir Fhémorrha- ! 


gie & le dérangement de fa fanté. 
En fécond lieu , Jexaminerai quel eft le 


moyen que la nature emploie pour foulager 


la femme. 
- Il a été obfervé $. 43, qu'il faut s'attendre 


à un travail dangereux & difficile toutes les " 


» ja 
=" 
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fois que l'orifice de la matrice faillant, dur 


& épais eft atteint difficilement : car, sil eft. 


dur & épais, c’eft qu'il n'eft point étendu, 
 dilaté & aminci par la preflion continuée de 
fa tête de l'enfant qui peut feule produire cet 
effet; 5. 78, 125. & s'il eft atteint difficile- 
ment par la main de l’accoucheur, c’eft qu'il 
.meft point pouflé en avant par cette même 
prefhion , comme il arrive dans le travail na- 
turel, $. 39, 45. où la tête, dontlefommer 
fe préfente le premier, $. s 1. fait l'office d’un 
coin : $. 40. d’où 1l paroït que la nature 
étend ou dilate l’orifice de la matrice par une: 
force de preflion quiagitde l'intérieur même: 
de cet organe vers l’extérieur:$.45, 46; 52, 
55558.n.°4. d’où nous voyons encore qu’elle 
eft la méthode la plus convenable & la 
plus sûre d'aider la nature. &. 151. Ceheft: 
. prouvé évidemment par un ou deux cas que 


Lamotte rapporte : une femme grofle de 


cinq ou fix mois tomba de cheval, & cette: 
chute fut immédiatement fuivie d’une perte: 
exceflive & de douleurs confidérables : Za-. 


motte fut appellé, mais il ne put d’abord: 


introduire qu'un feul doigt dans lorifice de: 
la matrice; enfin, il en introduifit quatre, 
mais malgré toute la force qu'il employa, 
&. quoiqu'il eut réitéré fes centarives jufqu’à. 


dixfois, ilne put jamais leurjoindrele pouce: 
72.3 


æ 


f. 
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vefs les deux heures du matin, il ft mettre | 


la femme fur fon lit où elle prit quelque … 
repos malgre les douleurs qui continuèrent 
toute la nuit : il revint à fix heures &'trouva 
lorifice de la matrice fuffifamment dilaté; 


alors il la délivra,; & là perte cefla. Voici 
l’autre obfervation : Lamorre fatappellé pour 
voir une femme grofle de fix mois qui avoit 
une perte confiderable : les eaux étoient for- 


ties. Il: introduifit fa main dans la matrice & 


fe faïfit des pieds, mais, n'ayant pu en 
faire fortir un feul, il fut obligé de les laifler 


dans lorifice pendant un peu de temps: * 


enfuite il examina de nouveau, &, ayant 


trouvé le ru/eaude tañche fufifamment re- 


lache; ‘il les ficcfortir ‘: mais il fut étonné 
qüe cette partie; malgré fa dureté & fon 


épañleur , {e :füt affez relachéeen fipeu de « 


temps pour livrer le paflage néceflaire. Dans 


tous_lés cas donc où il eft beloin: de dilater 


l'orificé dé la matrice, la meilleure méthode 
que lon’ puifle mettre en ufage, eftd'intro: 
duire. un doigt ou deux, sil y a de la place, 
de les Courber, &deles mouvoir circulaire- 
ment, aufli loi qu'il'eft poflible en: tirant 
en même tempsextemeurement. L'expérience 
ma appris que l’orifice de la matrice cédoit 
beaucoup plutôtparcemoyen qu’en donnant 
aux doigts li forme d'un coin &'en les pouf 


ji 
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fant dans cet organe; d’ailleurs, il eft beau- 
coup plus sûr pour la femme; furtout fi elle 
eft encore éloignée de fon terme. Car fup- 


pofons que laccoucheur foit venu à bout, 


_par la grande force qu’il a employée, d'in- 


troduire fa main pour atteindre un pied de 


l'enfant ou tous les deux, mais que fatète, 


ou fes épaules, ou fes hanches, font confi- 
dérablement plus volumineufes que cette 


rain; fialorslaccoucheur fait fes plus grands 
efforts pour faire fortir l'enfant, 1l eft évi- 


dent qu'il rifque de déchirer l'orifice de la 
matrice, accident qui donnera naiflance aux 


ulcères, aux tumeurs, aux.cicatrices & autres 


maux femblables qu'il faut prévenir avec le 


plus grand foin; fi, d'un autre côté, il le 
laifle ttop long-temps dans la matrice, des 
accidents d’une autre efpèce en feront la 
fuite ; $.:146. & je ne doute point qué le cas 
qui fait le fujet de l'Obferv. X XX 


ne reconnoïfle quelque caufe femblable. 


1. 180: 


Quelques perfonnes peu jJudicieules nous 


objeéteront qu'en diftendant orifice de la 
matrice .& en tirant comme Je l'ai recom- 
mandé; ‘on rifaue d’occafonner la chute où 
la défcente de matrice tmais je leur répondrai 


que cet accident ne peut jamais arfivér dans: 
le cas préfent, parceque: la: matrice eft au-- 
deflus du:pubis & du facrum, & merpeut def 


cendre: avec: l'enfant dans le baffin, ces os 


Gg4 
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fois en quelque forte de fupport À cet 


“organe. Il eft cependant vrai que, loriqu' il 
ne renferme qu'un petit embryon, il n’a pas 


Aufifimmenc d'étendué pour être: fitué au- 


-deflus du pubis & du /acrurm , d'où il pour- 
‘roit céder à la force qui le tireroit, fi elle 
«toit trop grande : mais dans ce.cas; il n’y 


a aucune rafon pour ARPIATEAS une celle 


“force. 

s4 831 Lorfqu' une femme avorte ds le 
Æecond mois où au commencement du troi- 
fième, l'embryon, qui eft petit, fortaifément 
‘après Ja rupture des membranes, furtout s’il 
-eft mort depuis quelque temps: car alors, 


Je placenta étant une mañle fans vie, $. 26, 


‘0. tout ce quieft dans la matrice fe corrompt 
-& devient mou. Mais s'il arrive que les-eaux 
me’fortent point, ‘1l faut que laccoucheur 
äntroduife fes doigts dans l’orifice:de la ma- 
trice aufi-tôt qu'il le se pour tâcher de 
rompre les membranes, &, sil'eft polible, 
de fair e en enfemble embryon & arrière 
Bauix; tirant au dehors ces membranes, 
port avoir enveloppé : fon doigt, qu'ilcout- 
berx un ‘peu: pour rendre l’extraétion ‘plus 
facile. Si cette méthode ne réuflit pas, il faut 
qu'il: fe ferve de mon: inftrument:de:certe 
manière :il introduira premièrementundoigt 
d'une. main , la: gauche par exemple; juf 
qu x Porifice de la matrice, enfuite1l prénéra 


PR 
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Winftrument avec la main droite, gliffera l'ex: 
Itrémité Lerr. a. tab. XV TE: fig. 19. le long 
-de:I# main gauche dans le vagin, lintro- 
’duira dans la matrice avec l'aide du doigt 
porté jufqu’à fon orifice, &, aufli-tôt que les 
“ailes ler. a, fig. 19. feront entrées dans 
‘cet organe, il les étendra en pouflant à 
extrémité lert.e. qui eft hors du vagin. Céla 
fait, il pourra, s'il ya lieu, poufler l'inftru- 
ment un peu plusavant, maisenn'employÿant 
‘qu'une forcetrès-modeérée; enfuite, en tirant 
doucement à lextrémité, /erse: & tenant 
—le-tube ler. b. ferré dans la main -gauche, 
‘il rapprochera l'une contre l'autre les ailes 
-aétuellement déployées; &;lorfqw'elles:fe 
‘“eront faifés du fœtus ou du-placenta il 


e Ÿ ;° . » <. " \ } À 
.tirera l'inftrument à lui très-modérément, 
-en lui faifant faire plufieurs mouvements de 


-rotation, qui fervirontà dilater fuffifamment 


-&'en-peu de.remps-lorifice. dela :matrice!, 


s'il ne left pas déjà. Cette preflion exercée 
dans Fintérieur même de cet organe, imite 
‘vraiment celle de lanature, $. 15 2: n.° 2, elle 
accélérera la délivrance, &'elle: préviendra 
les dangers d'une trop grande hémorthagie, 
6:15 r. lefquels feront inévitablés f1:la femme 
perd fon fang pendant un temps umpeucon- 
Hidérable, commeibatrive toujours, lorfque 
Jon abandonne la-délivrance aux feuls foins 
‘dela nature; càr; quoique la matuice puifle 


+. 
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{e débarräfler du fœtus fans aucun fecours, il 
eff vrai que la mère fera réduite au plus grand 
-état de foiblefle par la perte exceflive de 
“on fanÿ avañt que l orifice {oit fufifamment 
-dilaté, parcequ il n éprouve pas une pref- 
dion exercée dans l'intérieur même du vif 
scère : fa fante fera donc confidérablement 
saltérée.s. 1 51. IMaislaméthodeques je propofe 
-ne peut caufer-aucun mal. : 

Elle eft furtout EC & ‘expéditive | 
Mate le cas où la féparation du placenta eft 
:due à un coup, à une:chute, ou à quel-. 
«qu'autre accident femblable ; car alors lori- 
ice de la matrice eft moins difpofe 2 à céder 
-que dans les avortements-qui arrivent d'une 
manière. lente, & dans lefquels il y a déjà 
.quelque temps: que: le fœtuseftmort. $. 152. 

S'ileft-quelqu'occafion de diftendre encore 
davantage lonifice de la matrice, on peut 
Je faire avec mon inftrument, én: l'introdui- 
fant comme je l'ai enfeigné ci-deflus, en 
déployant. l'extrémité 4. commeelleeft repre- 
fentée dans da 246: XF IL fig. 18. letrrasen 
“fixant enfuite les ailes ainfi déployées avec 
Ja vis, fig: 19. letr. c:enfinenttirant linftru- 
ment en dehors doucement, &'en le tout- 
nant lentement autout de lorifice, de fa- 
con qu'aucune des ailes ne:prefle plus long- 
temps furune partie que fur l'autre.Cemoyen, 
Wraiment analogue -à celui qu saine Ja 
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fature, $. 151, 152. l'aide dans la dilatation 
de orifice de la matrice avec plus de facilité 
pour l'accoucheur, &. moinsdedouleur pour 


la femme, que lorfqu’on introduit toute la 


main & les doigts courbés dansle vagin. 

$. 154. La mole (qui n’eft que ce qu'on 
appelle faux- germe, mais retenu plus long- 
temps dans la matrice ) eft une fubftance ; 
tantôt pulpeufe, G #2) molle & onsene 


11122) Ce fentiment eft celui de Lamotte: * »: « comme; 
» dit cet auteur, je n'y vois ( dans la mole & le faux- 
wgerme ) que du plus ou du moins de féjour dans la 
»matrice qui leur faffe donner des: noms différents; 
_ b'érant produits & engendrés de Ja même caufe; & la 
» nature s'en défaifant de la même manière ; foic par fon 
» feul fecours ou par celui du chirurgien, jé les con: 
» fonds & les prends lun pour l autre indifféremment»; 
… Mauriceau s'exprime à peu près de même : «les moles , 
_ »dit11*, que nous croyons fenlement vraies ; procès 
» dent toujours originairement d'un faux-germe , qui, 
æ reftant plus Jong-temps qu’à l'ordinaire dans‘la ma- 
ntrice fans en être expulfé, y groffit de telle forte qu'il 
wpañle alors pour:mole », Mais ‘cet accoucheur ne 
range pas dans la clafle des véritables moles celles dont 
la fübitance’eft confufe avec celle de la matrice ;' ni les 


tumeurs fauirreufes & carcinomateufes. de: cé pifcère S 1.0 


lefauelles conduifent enfin au tombeau les fémmes qui 
les portent après Jes avoir fait languir pendant plufieurs 
années ; parcequ'on ne peut en aucune façon en pro+ 
curet | expnifi ion , & parcequ'elles prennent chaque jour 
plus de volume. Ces tumeurs font des excroiffances in> 
dépendantes du coit ; voilà pourquoi elles ne méritent 
pas le nom de mole: Il n'y a.de véritables molestque 
celles qui font une-produétion du coit ; &ices moles 
fontdes maffes. charnuës., fans os, fe articulations 
fans figure déterminée ; qui né iatn de la fubiftance 


k Tom, ï: 


obferv, 
pe 87. 
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NE à à EU 2. 20 
tantôt membraneufe ; qui eft quelquefois u 
creufe & qui contieñt une efpèce de /erum W 


ou d'hidatides. $. 172. On ne peut trouvet 


dans quelques-unes aucune trace d’embryon; 


de la matrice , ou qui y adhèrent feulement par quel- 


ques endroits d'où elles tirent leur nourriture. Quelque- 
fois après des pertes de fang, ou après des faufles- 
couches , l’orifice & le cou de la matrice fe reflerrent 
le fang qui refte encore dans ce vifcère ne peut fortir , 
il s'y accumule , & y eft retenu pendant plufieurs mois ; 
mais pendant ce temps fes parties rapprochées & com- 


à primées , acquièrent une certaine confiftance , au point 
de former un corps folide. Si on l’examine de près lorf= 
qu'il eft expulié , on fe convaincra facilement que ce : 


n'eft point une mole ; parcequ’il n’eft point charnu's 
comme le font coujours les véritablesmoles, mais qu'il 


n’eft compofé que d’un fang grumelé qui a pris cette 


forme ,! & qui paroïît membraneux à fa furface externe 
à-caufe de la forte preffion qu’elle à reçue de la matrice: 
.: Ce que je viens de dire doit fuffire pour donner l’idée 


Là à Jufte & précife de la mole & du faux-gérme, qui ne 
‘0 différent-qu'à raifon du volume, & qui ne doivent point 


être confondus avec les corps étrangers réfultants du 
fang grumelé & épaifi, ni avec les excroiflances fquir- 
veufes &-carcinomateufes de la matrice , tout -à- fait 
indépendantes du coït, & qui fuccèdent quelquefois 
aux maladies de cet organe. : RTL SS 

Lamotte diftingue trois fortes de groffeffe (*) la natu: 
relle, celle qui eff contre nature ; & la faufle. La groffeffe 
naturelle ft celle où la femme eft grofle d’un ou de 


RAT ee Fe 


plufieurs enfants ; & la faufle groffeffe eft celle où la | 


femme fe croit grofle lorfqu’elle ne left pas. Quant 
à la groffefle contre nature : « Comme le plus. beau 
» & le meilleur froment, dit-il, femé dans. la terre 
» produit quelquefois, contre l'intention du labous 


_» reur, un mauvais grain, ft cette: terre n'eft pas 


» aufi-biendifpofée qu’elle le-doit être , de même , quel- 
æ que bien conditionnée que puiffe être la femence de 
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ans d’autres, après une recherche exacte ; 
on découvre un embryon defléché ; & dont 
le volume eft tantôt plus grand, tantôt 
plus petit : il ne furpañle pas ordinairement 


» l'homme, étant reçue dans une matrice altérée par 
» quelque caufe que ce foit, elle produit une généra- 
» tion toute autre que celle que la nature s’étoit pro- 
» pofée ; & au lieu d’engendrer fon fembiable, il n’en 
» réfulte qu’une mafñle informe , un corps liquide , ou 
#enin un vent, une fumée , ou quelqu'autre corps 
® étranger ». C’eft ainfi que Lamotte rend raifon de la 
formation des faux-germes. Mais il eft dans l’erreur ; & 
cette erreur peut avoir des conféquences funeites rela- 
tivement à la conduite des femmes : j'en ai déjà fait 
., mention note 33. Il eft donc important qu'elle foit re- 
Connue , & que les accoucheurs foient convaincus que 
toute conception eft dans fon origine vraie & légitime, 


& que par conféquent l’idée que préfente naturelle= 


ment le mot de faux-germe n’eft point jufte. C'eft M. 
Levret qui fait cette réflexion : « car, continue--il*, 
> ou le corps étranger , que l’on nomme communément 
‘» faux-serme , eft une production indépendante du coit, 
» ou bien c’eft une conception avortée. Si c’eft une ex- 
-» croiffance charnue indépendante de copulation, onne 
> peut abfolument lui donner le nom de faux - germe. 
> Et fi le corps devenu étranger a pour principe la con- 
| »ception, c'eft un vrai germe avorté ; d’où l'on peut 
» conclure que le mot de faux-germe , qui nous a été 
» fucceffivement tranfmis jufqu’à ce jour , eft très-im- 
» propre ». Les obfervations viennent à l'appui de ce 
fentiment. Mauriceau affure que l'expérience lui à très- 
fouvent fait connoitre que tous ces prétendus faux-ger- 
mes ont été des vrais germes dans les premiers témps 
de la conception. « Ce font, dit-il *, effectivement de 
» petits arrière - faix , dont les membranes font farcies 
» du fang caillé qui en augmente la groffeur,& qui, après 
» que les eaux qu’elles contenoient, en font écouiées, 
» étant ramaflées toutes en un globe par la contraction 
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la groffeur d’un petit infeéte, mais il eft quel: 
quefois auffi gros qu'une abeille. La molecroït 
dansla matrice, mais elle ne paroîtêtre qu'un 
œuf corrompu après la mort de l'embryon: 


» de la matrice , & étant comme moulées dans fa cavité 

>» avec la fubftance charnue de ces petits arrière-faix , & 

avec les caillots du fang qui eft extravafé, en pren- 

» nent pour lors la figure, ce qui fait reflembler toute 
» cette mafle confufe au géfier de quelque volaille; & 

» comme aflez fouvent on ne s’apperçoit d'aucun fœtus 

» dans ces fortes de faufles-couches des femmes, tant à 

» caufe de leur extrème petitefle, ( s'étant flétris de mê- 

> me que font les fleurs &'les fruits avortons d’un ar- 

x » bre , dès le moment que le principe de ‘vie a été dé- 
» truit en eux, ce qui arrive quelquefois dès les pre- … 
» miers jours après la conception) qu'à caufe de l'ex- 
mtrème mollefle de leur petit corps, dont :a figure fe 
» corrompt & s'efface, & la matière fe confond avec la 
m fubflance des cdillots de fang que les femmes vuident 
» dans ces accidents ; & auffi parcequ’on ne leur voit 
e ° » vuider enfuite que ces fortes de corps étrangers, on 
» les prend ordinairement pour de fimples faux-germes, 

» quoiqu'en effer ce foient de vrais arrière-faix ». Il eft 

en effet facile de concevoir que l'oïganifation tendre 

& délicate de l’embiyon dans les premiers jours de la 
conception peut être facilement détruite 5 & quand cela 

arrivera , le petit-arrière faix , les membranes & le fang 

extravafé formeront une mafle dans laquelle Le plus fou- 

vent il ne fera plus poffible de reconnoitre aucune trace 
de l'embryon diflous & détruit, lorfqu'elle fortira au 

bout de quelque-temps. Voilà ce qui trompe ceux qui 

ne font pas aflez inftruits, & ce qui accrédite tous les 

jours un ancien préjugé que les médecins & les accou- 

. : cheurs doivent ae d’abolir entièrement. C’eft ce 
ATraité des que fit Smellie dans une occafion où il fut appellé au-. 
Accouchem. près d’une femme qui venoit de rendre ; difoit-on , un 


AT ie faux-germe * : il l'examina, & il aflura enfuite aux afif- 


ee 
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elle fort communément vers le troïifième 
mois. Son volume n’eft pas toujours le même, 
& il varie relativement au temps qu’elle a 
pañlé dans la matrice; chez quelques femmes 
{on poids n'excède pas celui d’une once; 
chez d’autres, il va jufqu’à quarante: plus elle 
refte de temps dans la matrice, plus fon poids 
& fon volume deviennent confidérables : le 
danger eft d'autant plus grand qu'elle a pris 
plus d’accroiflement. Elle adhère à la matrice 
commele placenta, maiselle n'apas de cordon: 
Sa formation eft ordinairement accompagnée . 
des fymptômes de la groflefle , mais fon f6- 
jour dans la matrice n’a point de terme fixe; 
quelquefois elle en fort au bout de deux; 
trois, où quatre mois, accompagnée, commé 
l'avortement, d’une perte de fang, mais 
qui eft communément plus confidérable : 
d’autres fois elle y refte pendant des an 
nées entières & y devient fquirreufe, dif: 
pofition qu'elle communique fouvenc à la 
matrice. 


I eft impofible de diftinguer pendant les 


tants que ç’avoit été une conception réelle. Dans d’au- 
tres cas femblables il a trouvé l'embryon tantôt diflous, 
tantôt tout entier , ayant la groffeur d’un petit haricot , 
lorfqu'il fortoit la neuvième ou la dixième femaine après 
la conception. « Mais , ajoute-t-il, lorfqu’on ne peut 
# trouver l'embryon pour convaincre les afiftants, ils 
» S'imaginent toujours que c’eit un faux-germe, 


464  Syflême nouveau & complet 


premiers mois un faux - germe d'une vérités | 


ble conception, parceque l'un & l’autre ont 
les mêmes fymptômes : mais au bout de trois 
mois, temps avant lequel l'embryon meurt, 


on à lieu de foupçonner un faux-germe, 


fila femme fent une dureté dans un endroit 


particulier du ventre, sil ne fe diftend pas 


dans toute fon étendue, & sil eft un peu. 


douloureux entre le nombril & los pubis : 
enfin, fon exiftence fe confirme totalement 


dans le cinquème mois au plus, lorfque la 


femme ne fent point l'enfant {e remuer, car 


la mole n'a point d'autre mouvement que . 


celui qui lui eft communiqué par le mouve- 
ment de celle qui la porte. Cependant cela 


a fuffi pour jetter quelquefois les femmes | 


dans l'erreur, &leur'faire croire pendantune 


année entière ou même plus qu'elles étoient | 


grofles, fondées fur ce qu’elles avoient fenti 
dans la cavité du ventre, un remuement 


qu’elles attribuoient fauflement à l'enfant, 


tandis qu'il n’étoit dû qu’à l'agitation extraor- 
dinaire de leur corps à laquelle avoit obeï 
la mole, en fe portant tantôt d'un CÔTE, 
tantôt d’un autre : & il n’y a que la longueur 
du temps quiait pu les détromper. Lorfque 
la mole eft volumineufe , elle donne encore 
à l'abdomen une forme fphérique, tandis que 
dans la véritable groffeffe chaque côté du ven- 
tre eft plusapplau, & le nombril plus faillant, 

parceque 
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parceque la tête de l'enfant répond à cette 
partie. Enfin , par la préfence de lamole dans 
la matrice, lorificede ce vifcèreeftdur &étroit 
après le quatrième ou le cinquième mois. 

Cette mañfle charnue fort le plus commu- 
/ e 
nement avant la fin des neuf mois. Elle eft 


accompagnée, de même que l'avortement, 


x 


d'une perte & de douleurs dont la quantité 
& la force varient. Lorfque la perte com- 
mence , 1l faut que l’accoucheur introduife 


fa main dans la matrice fans perdre de temps 


pour en faire {ortir la mole, &, fielle eft trop 
volumineufe, il faut qu'il la coupe en plufieurs 


| pièces pour en rendre l'extraction plus fa- 


cile, (123 }-ce qu'il peut faire avec l'un 


(23) Il eft rare que l’on ne puifle pas faire fortir la 
mole entière, parceque fa fubftance molafle cède aifé- 
ment. Lorfqu'elle eft adhérente, l’'accoucheur doit 12 


! féparer, en introduifant peu à peu fes doigts entr'elle &' 


la matrice , apportant fur-tout tous fes foins pour ne pas 


offenfer la fubitance mêime de ce vifcère. 


Le volume du faux-germe eft moins gros , auf fort-il 
plus aifément. Cependant la femme n’eft pas toujours 
exempte de danger lorfque la nature travaille à l'ex= 
pulier, car il furvient alors quelquefois une perte con- 


Hidérable. Dans ce cas le meilleur remède eft de porter 


Ja main dans là matrice pour tirer le faux-germe, fans 


attendre que les efforts de la nature le faflent fortir. Si 


l'orifice n'eft pas aflez ouvert pour laiffer paler la main, 
il faut le dilater petit à petit, en y introduifant d’abord 


un doigt enduit d'huile ou de graiffe , & en le 


tournant de côté & d'autre jufqu'à ce qu'il y ait aflez 
de place pour admettre un deuxième doigt, & un troi- 


Hh 


. 
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des inftruments que J'ai imaginés. $ 107, 
153. Si la mole refte dans la matrice 
plus de neuf mois fans aucun mouvement 
apparent, quelquesuns confeillent, pour 
lobliger à fortir , de faire ufage des emmé- 
nagogues &cautres remèdes femblables, dans 
le deflein d’exciter une évacuation fanguine 
par la matrice, évacuation dont l'effet {era 
d’aider la féparation de la mole &d’'accélérer 
le relâchèment de l'orifice : on peut encore 
produire ce relâchement avec plus d'avantage 


fième, s’il eft poffible. Lorfque le faux-germe & tous 
les caillots de fang auront été tirés de [a matrice , la 
perte ceflera d'elle-même. Je remarquerai qu'il n’eft . 
pas toujours néceflaire. que le faux-germe foit expulfé | 
pour que la perte s'arrête, mais qu'il fufft fouvent que 
ce corps ne foit plus adhérent à la matrice. Ainfi fi 
Paccoucheur ne peur , après routes fes tentatives ; intro- 
duire qu'un feul doigt , il s'efforcera au moins, en le 
tournant autour du faux-germe , de détruire fon adhé-, 
rence, ne pouvant en opérer l'extraction. C’eft ce que 
confeille Mauriceau dans cé cas, qu’il a très-fouvent\ 
obfervé. Mais fi la perte de fang exceflive mettoit en 
danger les jours de la femme dans le temps où Porifice 
de la matrice ne pouvoit encore admettre qu’un doigt, 
cet accoucheur fe fervoit d’une tenette , avec laquelle il fe 
Lififloit du faux-germe , & en faifoit l'extraction. Il rap- 
porteque c’eftavec cet inftrument qu'il afauvé la vie à une 
femme à laquelle le moindre délai eût caufé la mort, 
en la délivrant d’un faux-germe de la groffeur d'une 
noix , qu'il lui eût été impoñible de tirer par un autre 
moyen. M. Levret a inventé une pince pour cette mème 
opération : voyez-en la defcription dans fon ouvrage in- 
titulé, Suite des Obférvations ur les Accouchements labo- 
Tieux , pag. 473 & Iuiv, ne Nte #3 
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en dilatant avec le doigt ou avec l’'inftrument, 
de la manière qui a été expofce dans les &. 
152, 153. & enfuite on procède à l’extrac- 
tion, comme ci-deflus. Mais javertis que 
l'on ne peut apporter trop de prudence pour 
fe déterminer à agir ainfi, même après que 
le temps ordinaire de la groflefle eft expiré. 
Mon époufe étoit groffede fix mois environ ' 
en 1738, lorlqu'une dame de cette ville, 
qui vint la voir , lui dit qu’elle fe croyoit 
plus avancée dans fa groflefle, mais de deux: 
mois feulement, & qu'elle avoit fenti les: 


mouvements defonenfantun peuauparavant:! 


"elle fe trompoit beaucoup, quoiqu’elle eut 
déjà eu fix ou fept groffefles, car elle n’étoit 
Certainement pas grofle dans letempsoüelle 
_crut fentir fon enfant fe remüer, ce que 
prouve celui où elle aécoucha: (dansle mois 
de mai ou de jtin fuivant) d’un autre côte ; 


cle n'eut certainement ni mole ni faux- 


germe, & il ne parut pas que l'enfanr 
qu'elle mit au monde füt refté dans la ma. 
tice plus Jong-temps qu'à l'ordinaire. Je 


fapporte cette hiftoire pour faire voir quelles . 
précautions il faut apporter avant de donnet 


des remèdes violents, de quelqu'efpèce qu'ils 
foient, où d'employer quelqu'autre moyen 
capable d’occafionner l'avortement (114). 
(124). Mauriceau donne le même avertifflement : « Maïs 

is 
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6. 155. La fortie du placenta, loïfqu'l 


éft refté un temps confiderable dans la ma-: 


trice après la naïflance de l'enfant, reflem-. 
blé beaucoup à unavortement, & occafionne 
égalementune perte : d’ailleurs, laccoucheur 
introduit difficilement fa main pour en faire 


l'extraction , c’'eft pourquoi j'ai différé d'en \ 


traiter jufqu'à préfent. 
/ 


. J'ai prouvé, comme on peut fe rappeller, 
que le placenta devenoit une mañfle fans 


vie, aufi-rôt qu'il n'avoit plus de communi- 


cationavecl'enfant, (125)$.26,30.&/jaien-. 


& Mafad. 
des femm. 
groff. Liv. 2. 
ch. 31. pag. 


35 2e 


fcigné comment on en doit faire l'extraétion ,: 
auffi-tôt après la naïffance du fœtus. (126) $.. 


52, 53, 54. Mais fi, en s'éloignant de cette. 
iméthode, on le laifle quelque temps dans: 
la matrice, il senfuivra une perte plus ou» 


moins confidérable, felon que fon volume: 
fera. plus ou moins grand 4 ou felon qu'il 


fera adhérent au fond de la matrice, ou à. 
quelque partie voifine du fond, ou au cou: 


à fur toutes chofes, dit-il *, dans l’ufage de toutes fortes 
» de remèdes, tant pris par dedans qu'appliqués au de-. 
»hors, qu'on prenne bien garde que , penfant feule- 


» ment procurer l’expulfion d'une mole qu'on croiroit 


» fauflement contenue dans la matrice , on n'excite, au 


lieu de cela, le véritable avortement d'un enfant, - 


» comme j'ai quelquefois vu faire à des perfonnes qui 


ne fe connoiffent pas dans l’art. 
# (125) Voyez notes 21, 24. RSS Re 
:..(126) Voyez notes 21, 52,533 fÿ21275 128, 


$ 
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& cette perte fera accompagnée d’autres 
accidents fâcheux : car | 
12 L’orifice de la matrice fe contraétera ; 
& l'introduction de la main dans cet organe, : 
fi elle ne devient pas impofhble ; fera au 
* moins très-difhcile. 
2.9 La perte aura des conféquences fu- 
neftes. | | 
3.° Le placenta reftera quelquefois dans 
la matrice, sy corrompra, & occañonnera 
plufieurs maladies. ) 
$. 156. J'ai déjà montréavec quelle promp- 
titude la matrice fe contracte. 6. 55. Je vais 
maintenant expofer les fentiments des diffé- 
 rents auteurs pour prouver la célérité* & la 
force avec lefquelles fe contraéte l’orifice de 
la matrice après l'accouchement. "4 
Giffard (i) dit, qu'ayant été appellé une 
heuré après l'accouchement, 1l trouva lori- 
fice de la matrice tellement contraété qu'il 
ne pouvoir déjà plus introduire deux doigts, 
_ & que ce ne fut qu'avec difficulté qu'il vint 
à bout d'introduire fa main : il ajoute encore 
qu'il a éprouvé quelquefois autant de peine 
au bout d’une demi-heure. Le même auteur 
rapporte dans un autre endroit qu'il fut 


(ë) Obférr. fur les accouchem. Cas 107, 127 —134 


749 24 
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appellé dix heures après la naiflance du pres | 
mier de deux jumeaux, & deux heures après 
celle du fecond, & que néanmoins l’orifice 
de la matrice étoit déjà tellement contratté, 


qu'il fut obligé de le dilater par dégrés. Enfin, 
il dit qu'il put à peine introduire fa main 
dans la matrice d'une femme qui venoit d’ac- 
coucher depuis quelques heures, & qu'après 
Fy avoir mtroduite, elle fe contraétoit avec 
une telle force qu’elle ne lui permettoit pas 
de faire les mouvements néceflaires. 
Mauriceau (1) rapporte que trois heures 
après laccouchement il trouva l'orifice de 


Ro a ans ren er contra et are asia meer va ee entr né Eh 
“| ee en Es te a SRE 0 ee — A say me. 


D 


la matrice fi contraté qu'il ne putintroduire : 


fa main : & 1l fait mention d'une femme qui 
avorta dans le fixième mois de fa groflefle, 
&c dans la matrice de laquelle il ne put péné- 
trer pour aller chercher une partie de l’arrière- 
 faix qui y avoit été laiflée, tant l'orifice étoit 
contracte. 
On trouve des faits femblables dans Lamorte 
(#) : car 1l dit que dix ou douze heuresaprès 
Paccouchement 1l trouva l’orifice de la ma- 
trice fi contracté, qu'il introduifit fa main 


avec peine dans ce vifcère, & qu'il fut obligé: 


de le dilater par dégrés : qu'une autre fois, 
quinze ou feize heures après l'accouchement, 


(1) Of. s04—336. | 
(n) OÙ. 358, 362— 363, 359. 
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il éprouva la même difficulté, & eut recours 
au même moyen: & que dans un cas où deux 
autres chirurgiens s’étoient efforcés d'extraire 
le placenta, il ne put introduire dans la ma: 
trice que quatre doigts. 

Ces obfervations appuient fufhfamment 
ma première propofition : $. 155. d'où il 
fuit 1.° que l’on doit toujours, s’il eft pofli- 
ble, introduire une main danslamatrice, im- 
médiatement après la fortie de l'enfant, & 
extraire le placenta, comme je l'ai enfeigné 


ci-deflüus : (127) 2.° qu'il faut, fi lon n'eft pas 


(127) Ine me paroît pas que l’on doive tirer cette con- 
féquence des obfervations citées ; car de ce que l'orifice 
de la matrice eft tellement refferré au bout de quelques 
heures, qu’il ne permet pas à l'accoucheur d’introduire fa 
main dans cet organe, il ne s'enfuit pas qu'il foit dans 
le même état de reflerrement au bout d’un quart d'heure 
ou un peu plus, temps où la nature indique, par les tran- 
chées qui commencent à fe faire fentir , que l’on peut, 
_ fans aucun danger , extraire le placenta. (note 52.) D'ail- 
leurs les plus habiles accoucheurs font aujourd’hui dans 
Pexcellente coutume d’atrendre fidèlement ce figne , fa- 
voir les tranchées, & ils ne rencontrent pas de fi grands 
obftacles pour pénétrer dans la matrice , lorfque les cir- 
conftances l’exigent. Je fuis fâché de voir Burton con- 
feiller une pratique contraire; mais je ne puis trop re- 
commander aux Jeunesaccoucheurs de ne la point fuivre. 
| M. Puzos eft un de ceux qui fe font élevés contrelle 
avec le plus de force ; l’endroit de fon ouvrage où il en 
parle me paroït fi bien fait, & fi propre à en faire fentir 
les dangereux abus, que je vais le mettre tout entier 
{ous les yeux du leéteur. « En Allemagne & dans beau- 
>» coup d’autres pays, dit cet illuftre accoucheur , aufli- 
o tôt que l'enfant eft venu au monde, : n'attend pas 
| 4 


\ 
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arrivé aflez à temps, en faire l'extraction de … 


la manière la moins préjudiciable à la mère, 


$. 151, 152, 153. d'autant plus qu’elle eft 
alors extrêmement fatigue par les douleurs 


» que les tranchées naturelles achevent cette feconde 


» opération ( l'extraction du placenta ) comme elles ont . 


# terminé la première. En réfléchiffant fur cette prati- 


. A 5 . c , X 
® que, il paroit d’abord difficile de condamner une mé- 
» thode qui à l’avantage de délivrer promptement , & ! 


» d’être à l'abri du renverfement de la matrice & de la 
® rupture du cordon : je ne peux cependant lui donner 
® mon approbation, en ce qu’elle s’écarte des loix dé 
® la nature , qui montre aflez qu'elle fe charge de la con- 
» fommation de accouchement par les tranchées qu’elle 
» excite , par les efforts involontaires qui fuivent la fortie 


® de l'enfant, & par la fortie du cordon qui fe préfente . 


>» comme un guide pour marquer la route que doit tenir 
® le placenta. Je condamne enfin la précipitation de ceux 
# qui, méprifant ces moyens doux & prefque toujours 
» efficaces, replongent les femmes dans des douleurs 


® beaucoup plus fortes qu’elles n’en devroientavoir , & 


® peuvent exciter une perte de fang , en provoquant l’ex- 
® traction d’un corps qui n’a fouvent pas eu le temps de 
fe décoller. Délivrer avec cette efpèce de violence 


® fans néceffité , c’eft autorifer les accoucheurs à abréger. 
# les trois quarts des accouchements , à la charge de leur 


» confcience & aux rifques des mères : ce feroit prefque 
® approuver qu'on allât chercher l'enfant dans la ma- 
# trice , dès qu'elle feroit aflez ouverte pour y entrer, 
æ & que fans égard à la bonne fituation de l'enfant , à 
® Ja manière favorable dont les eaux fe préfentent & aux 


# bonnes douleurs, on le retournât pour le tirer par les 


æ pieds : on apprendroit donc par-là à fe pañler des 


# moyens naturels pour leur fubftituer ceux de l’art, 
.æ parcequ'ils font plus prompts , & qu'on les a vu réuflir 


# dans des cas de néceflité. 
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de accouchement , & qu’ellé peut être 
épuifée par la perte de fon fang. 

$. 157. Je viens maintenant à la feconde 
propolition, $. 155. pour montrer les con- 
féquences fâcheufes qui fuivent les pertes 
occafionnées par le placenta laiflé pendant 
quelque temps, totalement ou en partie, 
dans la matrice. ‘ Fe | 

Giffard (r) dit, quil a été appellé pour 
plufieurs femmes une demi-heure après la 
fortie de l'enfant, & qu'il les a trouvées fi 
épuifées par une perte de fang excefhive 
qu'il penloit qu'elles expireroient avant d'a- 
voir le temps de les délivrer du placenta, 
parcequelles éprouvoient de fréquentés 
foiblefles , des fueurs froides, & parceque 
leurs extrémités étoient déjà privées de leur 
chaleur naturelle. Le même auteur dit qu'il 
a vu une femme qui avoit déjà perdu tant 
de fang une heure & demie après fon accou-- 
chement, qu’elle tomboit fouvent dans des 
foiblefles accompagnées d’un petit pouls, 
de fueurs froides, & du froid des extrémités, 
& que, tous ces fymptômes ayant continué 
pendant vingt heures, elle expira, quoiqu'il 
eut fait aufli-tôt l'extraction du placenta. Il 
fait encore mention d'une autre femme qui 


RAR) SERRES ES ÿ 


(r) Cas 72, 78, 1245 134113 
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mourut en quatorze heures à caufe de l’hé- 


é 24 
CE CS 


” morrhagie exceflive qu’elle fouffroit, & qui ï 


étoit due au placenta refte dans la matrice. 


Enfin , il rapporte qu'une troifième femme. 


auroit fubi le même fort , s'il n’avoit pas fait 
fortir promptement l’arrière-faix; car alors 
il vit cefler aufli-tôt la perte qui avoit été fi 
confidérable pendant deux heures, qu'elle 
avoit déjà occafionné plufieurs foiblefles. 
Lamotte (x) cite auffi l’hiftoire d’une femme 


qui perdit tant de fang dans les quinze heures | 


qui fuivirent fon accouchement, ce qui étoit 
dû au placenta refté dans la matrice, qu'il 
la trouva, en arrivant , entièrement épuifce 


& prefque fans pouls : il ajoute qu’elle fut 


long-temps à fe rétablir, & qu’elle éprouva 
pendant long-temps un grand mal de tête, 
& un tintement d'oreilles, incommodité à 
laquelle font fujets ceux qui ont perdu une 
grande quantité de fang. Le même auteur 
fait mention d’une autre femme qui, étant 
morte prefque fur le champ d’une hémor- 
thagie, fut ouverte, & dans la matrice de 
laquelle on trouva une partie du placenta. 
Il parle encore d’une troifième femme qui, 
ayant perdu la vie par la même caufe le 
fecond jour après fon accouchement, fut 

a # 


(x) Of. 16e Me 
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ouverte pareillement : fa matrice n’étoit pas 
plus grofle que le poing, & elle renfermoit 
un morceau de placenta aufi gros qu'un gros 
œuf de poule. | 
 Mauriceau (u ) rapporte qu’une femme 
perdit tant de fang dans les trois heures qui 
s'écoulèrent, entre la fortie de l'enfant & 
l'extraction du placenta, qu’elle mourut fept 
ou huit heures après. Il nous dit encore 
qu'une autre femme avorta dans le feptième 
mois de fa groflefle, & mourut le même 
- jour d’une perte occafionnée par une partie 
du placenta laïflée dans la matrice (128). 


(128) Il eft bien vrai que le placenta dont on ne pro- 
cure pas l'extraction dans le temps convenable , donne 
. lieu à des accidents ficheux : or ce temps eft celui où 
Ja nature indique par les tranchées qu’elle travaille à le 
féparer de la matrice. C’eft alors qu’il faut penfer à le 
faire fortir de ce vifcère, car il eft certain que s’il y fé- 
journe après en avoir été féparé , il pourra occafonner 
. une perte dangereufe : c’eft ce que prouvent les obfer- 
Vations citées. Le placenta entier, ou une partie confi- 
dérable du placenta , eft laiffée dans la matrice plufieurs 
heures après l'accouchement ; fa préfence empêche cet 
organe de revenir {ur lui-même, par conféquent les ori- 
fices des vaiffeaux reftent ouverts : de-là l'hémorrhagie 
funefte qui menace les jours de celles qui en font atta- 
quées, & qui ceflé aufh-tôt que l’accoucheur a enlevé 
la caufe par l’extraétion prompte du placenta. 

Mais ces obfervations ne doivent pas faire conclure 
qu’il foit du devoir de l’accoucheur d'extraire le placenta 
auffi-tôt après la naïffance du fœtus, car alors il eft en- 
core adhérent à la matrice : le délai ne peut çaufer au- 


(au) Obf. 504——658, 
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$ 15 8. Je viens enfin à la troifième & 
dernière propofition, $. 155. par laquelle j'ai " 
avancé que le placenta laïfle dans la matrice . 
sy corrompoit, & que plufieurs maux déri- M 


voient de cette corruption. | 
Mauriceau (b) parle d'une femme qui 
avorta dans le fixième mois, & le placenta 


corrompu fortit de fa matrice pièce par M 
pièce dans l’efpace de fix jours. Il fait mention 
d'une autre femme dont le placenta {ortit de 
la même manière, & dans le même état de 
corruption dans l'efpace de huit jours. Enfin , W 
il nous dit dans un autre endroit, qu'il a 


extrait un mois après la naiflance du fœtus 


un morceau de placenta aufi gros qu'un œuf 4 
de poule, qui occafionna pendant les quinze M 


cun accident ; au contraire, la perte de fang fera la fuite : 


d'une trop grande précipitation, parceque la matrice 


n'étant pas encore difpofée à fe contracter , les orifices w 
de fes vaifleaux refteront ouverts, & ne s’oppoleront 


pas à l'écoulement abondant des liqueurs. | | 
.. Cependant on peut quelquefois extraire le placenta 
fans danger aufli-tôt après la fortie du fœtus : c’eft ordi- 


mairement après les accouchements longs & laborieux, | 
parceque les douleurs fortes & réitérées ont déjà opéré 


le décollement , lorfque l'enfant vient au monde. Par la 


raifon oppolée , il faut être fur fes gardes dans les ac- 


couchements qui fe terminent en très-peu de temps 5 
& c’eft fur-tout dans ce cas qu’un accoucheur prudent 


attend tranquillement le commencement des tranchées M 


pour délivrer la femme. | LÉ 
(y) Of. 336 


4 G 2e 2 Fe. 


L 
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derniers jours des convulfions & une perte 
confidérable, accidents an icefsèrent aufli-tôt 
qu'il fut forti. 

Lamotte (e) rapporte qu'il fut appellé pour 
une femme qui étoit accouchée depuis fept 
jours d’un enfant fort volumineux, mais qu'il 
ne put lui rendre aucun fervice, parceque le 
placenta ; qui étoit encore dans la matrice, 
étoit trop corrompu; & qu'il fut fix femaines. 
à fortir, temps pendant lequel cette femme 
Dis l'odeur la plus infeéte. Cet auteur 
ajoute qu’elle fut plus de fix mois à fe rétablir 
parfaitement. . | 

Regn. de Graaf ( f) nous dit qu'une 
matrice senfla au point is peer quarante 
livres, & que cela fut occafionné par le p/a- 
centa qui y fut laïflé après un avortement. 

Plufieurs maladies naïflent de la préfence 
de quelque corps qui refte & fe corrompt 
dans la matrice : ces maladies font lesinflam- 
mations & les fuppurations de ce vifcère, 
les fièvres étiques, &c. & autres dont les 
auteurs de médecine font mention, mais 
| qui font en trop grand nombre pour que 
jen fafle ici l’énumération : celles dont jai 
déjà parlé fuffifent pour remplir les vues que 
je me fuis propofces. 


 (e) Dernière réflexion avant cf 167, 


(f) Med. Je. vol, 2. 
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$. 159. Connoiflant donc que l’orifice de à 
la matrice fe reflerre en fi peu de temps, $.: 
156. & que les accidents les plus fâcheux | 


furviennent quelquefois, $. 157, 158.lorfque 
LM e + 
le placenta n’a pas été extrait aufli-tôt après 
la naiffance du fœtus, comme je lai enfeigne; 


$. 52, 53, 54. on ne doit rien négliger pour. 


lefaire fortir dela matrice aufhi promptement 


& auf fûrement que le cas le permet. On 


voit encore par ce que J'ai dit $. 156. que 


l'avortement & la fortie du p/acenta, après 
être refté quelque temps dans la matrice | 


font deux cas prefque femblables : d’où il 

faut mettre en ufage la même méthode. 
Par conféquent, fi un accoucheur eft ap- 

pellé pour une femme dans la matrice de 


laquelle eft encore l’arrière-faix, 1] faut qu'il 


eflaie dy porter la main, ce qui lui fera 
facile, s'il arrive aufli-tôt ou peu de temps 
après la naïffance du fœtus; mais il éprouvera 

lis de difficulté, sil ya déjà un temps con: 
fidérable qu'il eft forti : & même le plus fou- 
vent , $. 156. 1l ne pourra introduire fa main 
fans faire une trop grande violenceà l'orifice 
de la matrice , qui, à bien confidérer , ne 
doit pasfouffrir une diftention ficonfidérable, 
parcequ'il peut livrer paflage au placenta en 

fuppofant qu'il racane le dégrédediftention 
_néceflaire pour laïfler pafler quelque corps, 
dont le volume feroit-égal à la moitié du 


\ À LA 
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poing. Pourquoi donc diftendre exceflive- 
ment & rifquer d'endommager l’orifice de la 
matrice, fi l'on peut l'éviter? C'eft en effet 
par ma méthode que l'on évitera ce danger 
dans plufieurs cas, comme je vais le faire 
voir. | 
Je diftingue deux cas dans lefquels l'arrie- 
_re-faix refte dans la matrice, &où le rmufeau 
de tranche eft tellement contraété que la 
main ne peut étre introduite dans cet organe 
fans beaucoup de peine & fans diftendre fon 
orifice , plus que ne lexige le volume du 
corps dont il faut faire l'extraétion. L'un eft 
accompagné d’une perte excefhive, qui indi- 
que que toute la mafle du placenta ou fa plus 
_ grande paitie eft détachée du fond de la 
_ matrice, & qu'il eft placé, totalement ou 
en partie, entre la partie de cet organe qui 
eft marquée par /, /, tab. IV. & celle qui 
fait face à l’orifice. Dans l’autre cas, le p/a- 
 centa eft pareillement détaché, mais'il eft 
plus avancé vers lorifice de la matrice, & 
| placé entre la partie marquée par /, 7, tab. 
IV. &lorifice : d’où il fuit que le fond , qui 
_eft la partie d’où coule la plus grande quantité 
de fang, peut étre plus contraétée; & par 
conféquent la perte ne fera pas fi confidera- 
ble, $. $5. furtout fi le mufcle orbiculaire eft 
fort. Dans le premier cas, la femme épuifée 
_ par Fhémorrhagie perdra la vie en peu de 
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temps : dans le fecond , l’arrière-faix entréta M 
en putréfation, & occafionnera les fymptô- 
mes qui la fuivent ordinairement. | 
6. 160. Toutes les fois que le premier cas | 
a lieu, $. 1 soil faut promptement délivrerla 
femme, ou il peut arriver qu'elle expire en 
fort peu de temps. $. 157. Cela eft fort dif W 
cile en fuivant la méthode ordinaire, $. 156: . | 
fi tanc eft que l’on puifle en venir à bout: M 
d’ailleurs, lorfque la main eft pouflée avec M 
force dans l'orifice de la matrice, ellele di£ M 
tend plus que ne l'exige le volume du pla- 
centa , ce que l'on doit éviter. $. 151, 152 
Il y a donc deux moyens d'extraire le p/a- M 
centa : Vun, en introduifant la main dans la 
matrice: l’autre, fansl'yintroduite. Lorfqu'un # 
accoucheur eft appellé pour donner fes {e- 
cours à une femme dont le placenta eftrefté 
rotalement ou en partie dans la matrice, 1l 
faut qu'il examine d’abord l'état de fon ori- 
fice, &, sil sapperçoit qu'il foit trop con- 
tracté pour laifler pénétrer fa main fans em- 
ployer une grande force, il peut eflayer 
d'introduire un doigt pour atteindre le p/a-. 
‘centa & reconnoître fa fituation : cela fait, 
il prendra de l'autre main mon extenfeur, 
tab. XVII. fig. 19. échauffé & huilé, & 
introduira l'extrémité a. le long de la main 
. qui eft dans le vagin, le portera jufqu'à l'ott- 
fice, l'y fera entrer, & en le tournant dou- 
cement 


ne A 
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_ cement comme une vis, le fera pénétrer 
_jufques dans la matrice ; alors il le tiendra 
avec la main qui eft déja dans le vagin, dé. 
ployera les ailes, comme dans la f2. 18. esr. 
a, En pouflant doucement avec l’autre main 
à la poignée e, fig. 19. tâchera de fe faifir du 
. placenta, & le tirera enfuite au dehors, en 
tournant l'inftrument doucement &en vis, 
comme en l'introduifant. Cette méthode 2 
 plufeurs avantages : car le placenta fortira. 
tout entier sil eft toutà-fait, ou en grande 
partie, féparé de la matrice, & sil n’eft 
pas corrompu; l’orifice de la matrice ne fera 
. pas diftendu plus que ne l'exige le volume 
» du placenta ; d’ailleurs il le fera par une pref 
fion quiagira du dedans au dehors, & qui eft 
» celle qu'emploie la nature; . 1 52: la femme 
. {era foulagée beaucoup plutôt que par aucun 
* autre moyen, fi l'accoucheur eft adroit, & 
le loulagement qu’elle recevra ne fera pas- 
une fource d’autres maladies; . RC LR D 
eng , elle n’éprouvera que fort peu de dou- 
leërs pendant l'extraction du piacenta, qui 
. peur être regardée comme un fecond accou 
chement, ce quieft d'autant plus avantageux 
que à force eft entièrement épuifée par les. 
farigues du premier. 
_$. 161. Mais sil arrivoit que le placenta 
füt divifc en plufieurs morceaux, dont quel- 
‘ques-uns adhéreroient encore au fond de la 


Ii 
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matrice, ou, peut-être, y feroientretenus par 
lapartie /, / ,tab. IF. quife contraëte quelques 
fois trop promptement & trop fortement , 
commeje l'ai déjà obfervé, &. 5 5. je confeille 
d'introduire mon exrenfeur jufqu’aufond, ou 
au moinsau-delà de la partie marquée par /, /, 
tab. IF. de déployer alors les ailes, comme 
dans la rab. XVIT. fig. 18. lerr. a, deles 
fixer en cet état avec la vis, fig. 19. lerr. c, 
& alors de tirer doucement l'inftrument vers 
lorifice, en le tournant comme on tourne- 
roit une vis. Ce moyen donne plus deliberté 
au fond de la matrice pour fe contraéter par 
dégrés, &, comme il enlève la réfiftance 
_ que l'autre partie de ce vifcère peut faire à À 
la preffion du fond , tout ce qui y eft déta- , 
ché, &, pour aïnfi dire, flottant, fera chaflé 
en avant, poufié jufqu’à l’orifice, s'il ne l'eft 
pas même hors de l'orifice, ou, peut-être, 
pourra étreextraiten defferrant lavisc, fe 19. 
Celui qui eft verfé dans la profeffion des accour 
chements, & qui a fait fur eux fesremarqu 

{es obfervations comprendra aifément com- . 
ment la matrice peut ainfi fe débarrafier de . 
ce qu'elle contient : car fi, après l'extraction 
du placenta, il porte fon poing dans le fond 
de la matrice, & l'y laifle un peu de temps, 
comme il a déjà été dit, il Le fencira bientôt 
étroitement embraflé par cette partie; &, s'il 
le retire par degrés, il fentira encore avec 
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quelle rapidité & quelle force le fond de la 
matrice fuit fa main, lorfqu’il n’y aaucun corps 
qui l'en empêche. En voilä affez pour prouver 
l'avantage que ma méthode à fur toutes les 
autres qui ont été employées jufqu'ici. 

6. 162. Il eft encore un cas où il faut in- 
troduire la main dans la matrice, sil eft pof. 
fible : c’eft celui où le placenta à été divité 
en plufieurs morceaux qui adhérent encore 
à cet organe. Car, quoique la contra&ion 
de la matrice détruife l'adhérence du p/a- 
centa entier, & confervant les mêmes pro- 
portions après qu'il eft féparé du fœtus, il 
| peut cependant arriver que quelques frag: 
ments, non-feulement adhérentencore, mais 
même qu'ils foient fortement retenus par 
les orifices qui partent des finus, 5.7, 8. & qui 
fe contraétent comme la matrice. Il faut donc 
alorsintroduire la main dans ce vifcère, fil’on 
le peut : mais file z4f/eau de tanche eft telle- 
ment contraété que laccoucheur ne le puifle 
fans violence, il fera mieux de le dilateravec 
mon extenfeur, comme je l'ai enfeigné, S. 
153. que de forcer la nature, & de rifquer 
de faire beaucoup de mal à la mère. $.r$r, 
_ 12. Sa main étant introduite, il fera {es 
efforts pour détacher les fragments adhérents 
avec le dos de cette main & fes doigts, &, 
sil ne peut en venir à bout de cette facon, 
il faut qu'il les faïfifle avec les doigts & le 
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pouce, évitant furtout d’offenfer la matrice 
avec {es ongles : cela fait, 1l laïflera le poing 
un peu de temps dans la matrice, le plus 
près du fond qu'il pourra, pour faciliter la 
fortie du fang grumelé qui à féjourné dans 
les finus, & prévenir par là les tranchées, 
les pertes & les fuppurations. C’eft par des 
expériences répétées que j'ai été conduit à 
laifler ainfi la main dans la matrice dans les 
cas dont il cft ici queftion, à caufe des avan- 
cages qui en dérivent, comme je l'expliquerai 
plus amplement entraitantdes tranchées, &c. 
& j'ofe aflurer que cette méthode diminue 
les douleurs & les peines de la mère, loin de 
les augmenter, comme Je pourroïent croire 
quelques ignorants. J'en appelle à celles qui 
ont été dans le cas de l'éprouver : elles 
pourront attefter fi elles ont fenti augmenter 
leurs douleurs pendant le court efpace de 


temps où la main a été tenue tranquille dans.“ 


la violence des tranchées n'a point été di- 
minuée par cette pratique. $. 16. 
Je finis tout ce qui eft relatif à toutes les 


eur matrice; &fi, dans quelques occafions, 1 


efpèces d’accouchements. Je vais traiter à ! 


préfent des maladies des femmes en couche. 
Je commencerai par les lochies, ou cet écour- 
lement fanguin qui fuit ou doit fuivre immé: 
diatement la naflance de l'enfant & l'ex- 
traction du placenta, | 


| 
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8. 163. Leslochiesfont, après l’accouche- 
nent, ce qui doit premièrement attirer toute 
l'attention de laccoucheur. (129) Jai déjà 
dit $. 55. ce qu'elles font, commente fait 
leur fécrétion , quel'eft leur ufage, & pour- 
quoi ellesfont plusabondantes chez quelques 
femmes que chez quelques autres, relative- 
_ ment à leur tempérament, fans que certe 
abondance plus ou moins grande expole à 
aucun danger. D'où l'on voit qu'il n'eft pas 
poflible de déterminer leur durée, puif- 
qu’elle dépend de la réduétion plus prompte 
ou plus tardive de la matrice à fon premier 
état. $. 5 5. J'ai vu desfemmes chez lefquelles 
cette évacuation cefloit au bout de quatre 
ou cinq jours, & d’autres chez lefquelles 
elle duroit trois femaines, fans que ni les 
unes ni les autres en fuflent plus incommo- 
 dées. Mais je ferai obferver que les lochies 
‘font d’autant plus abondantes que l'enfant, 
toutes chofes d’ailleurs égales, eft plus gros 
& plus fort, & que le placenta à plus de 


(129) Il faut diftinguer deux fortes de lochies, les 

rouges ou fanguines , qui font celles dont parle Burton, 

, & les lochies blanches. Ces dernières fe divifent encore 

en lochies blanches du premier ordre, ou lochies puri- 

formes, & en lochies blanches du fecond ordre , ou lo- 
chies laiteufes, 


li 3 


\ 
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volume : d'où la même femme, fuppofée 
dans le même état de fante, peur avoir des 
lochies plus abondantes dans un accouche- 
ment que dans un autre. Elles font commu- 
nément bonnes, lorfque le fang , d’abord 
plus vermeil que celui qui eft tiré du bras, 
devient infenfiblement plus pâle ; lorfqul 
cft d’une égale confiftance; lorfqu'il n’a au- 


cune mauvaife odeur ; & lorfque fa quantité « 


diminue: chaque jour : mais aufi, sil con- 
ferve à la fois la méme couleur & la même 
confiftance pendant quelque temps; fi la 
foiblefle, la pâleur du vifage augmentent ; 
& fi la petitefle.du pouls, les fyncopes ou 
autres fymptômes pareils fe manifeftent, les 
lochies font trop abondantes , & la nature 
n'aura pas aflez de force pour lesfupporter. 
(130) Elles peuvent alors dépendre de la 


(130) C'eft alors une véritable perte ; accident qui dé- 


pend de différentes caufes. Burton en afligne quelques- 
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unes, mais 1l en eft encore d’autres , telle que la pré- | 
fence de quélque corps dans la matrice, la vivacitéavec … 


Jaquelle le fang eft dardé vers ce vifcère, & enfin fon 
atonie. | 

Par rapport aux corps qui peuvent refter dans la ma- 
trice, c’eit erreur de croire qu’une petite portion du pla- 
centa puifle donner lieu à une perte de fang. Mais il 
neneft pas de même fi cette portion eft confidérable , 
c'eft ce que J'ai déjà fait obferver. A plus forte raifon 


Je mème accident arrivera fi le placenta tout entier eît : 


Jaiñlé dans la matrice: Un fecond enfant, mort Où vi- 
vant, pourra encore produire le même effet, en empée- 
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‘déchirure de quelques vaifleaux, ou du vice 
même du fang , ou de tout ce qui peut porter 


ce fluide en trop grande quantité vers la 


matrice. Nous devons donc penfer, d'après 
2 


chant cet organe de fe contracter & de revenir fur lui- 
même. Mais les hémorrhagies qui fuivent l'accouche- 
ment ne reconnoîtront jamais une pareille caufe fi l'ac- 
coucheur a la précaution , comme il doit toujours l’a 
voir , d'examiner la matrice avant de délivrer la femme, 
pour peu qu'il y ait lieu au foupçon, afin de connoitre 
s’il y a un fecond enfant, & de ne point permeitre au 
placenta entier, ou à une portion confidérable du pla- 
centa , de féjourner dans ce vifcère. 


Il eft clair que la rapidité avec laquelle le fang y fera: 


porté, fera encore une caufe d’hémorrhagie , & que tout 
ce qui pourra donner au fang cette rapidité , fera caufe 
éloignée de cet accident : ainfi les chagrins dans les 
derniers temps de la groffeffe , les pañfons vives , la 
colère , l'ufage imprudent des cordiaux font des caufes 
éloignées , auxquelles on peut ajouter les douleurs vives 
caufées par les hémorrhoides , les déchirures , les con- 
tufions, parcequ’elles appellent le fang vers les païitiés 
_ fouffrantes. 

| Enfin, l'atonie de la matrice eft la caufe la plus corm- 
mune & en même-temps la moins obfervée des pertes 
qui fuivent l'accouchement. L'enfant & le placenta étant 
{ortis , la matrice refte fans reflort, elle ne fe contracte 
point 3 par conféquent les orifices de fes vaifleaux ref- 
tent béants, & le fang coule fans obftacle ; ou bien, le 
même accident arrive, parceque la matrice fe reflerre 
trop lentement, de façon que les bouches des vaifleaux 
reftent trop long-temps ouvertes après la fortie de l’'en- 
fant ; c'eft précifément ce qui arrive dans les accouché- 
ments terminés trop promptement. Dans le premier cas 
la matrice relte atone à caufe de l'épuifement ; c'eft ce 
qui arrive aux femmes qui ont été épuifées les derniers 
temps de leur groffeffe par des chagrins ou des mala- 
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CE qui a été dit . 1383 139, 140, 141, 142 - 4 


que le moyen le plus convenable dans quel- 
ques cas eft de tirer un peu de fang du bras, 
à caufe des raifons aflignées ci-deflus; 6. 140. 


dies. Dans le fecond , les vaifleaux reftent ouverts , 
parceque la matrice n’a pas eu le temps de revenir au 
point néceflaire pour en reflerrer les orifices. On a cou- 
tume de regarder comme très-heureux les accouche- 


ments extrêmement faciles : fouvent on fe félicite à 


tort, car la très-prompte fortie de lenfant n’eft pas 
exempte de danger, à caufe de Phémorrhagie qui la fuit , 
& qui eft d'autant plus dangereufe que l’on eft moins 
fur fes gardes pour la prévenir. Il y a entre la matrice 
& le corps de l'enfant un efpace très-grand; fi cet efpace 


eft effacé avant que l’accouchement fe termine, il n’y: 


aura rien à craindre ; mais fi le fœtus fort en trois ou 
quatre douleurs, la matrice ne pourra faire en un très- 
court intervalle de temps un chemin aflez confidérable; 
& s’il lui falloit une heure avan: l'accouchement terminé 
“pour qu'elle vint s'appliquer fur le corps du petit enfant, 
il lui faudra le même temps après fa fortie : mais pen- 
‘dant cette heure le fang coulera en aflez grande quantité 
pour Oter la vie à la mère. | 


Quand Burton parle du vice même du fang qui peut 


+ 


‘occafonner les pertes, il a raifon , car la diflolution de 


ce fluide eft encore une caufe à ajouter aux autres : le 
{ang bien conititué fe coagule & fait le bouchon à l'ori- 
fice des vaifleaux 3 mais lorfque fes principes mal liés 
ne forment plus qu’une férofité rouge, il s'échappe par 
des tuyaux infiniment petits. 
Quaad une perte {uit l'accouchement, on voit entre 
les cuifles de la femme des grumeaux de fang plus ou 
_moins gros, parcequ'il fe coagule aufi-tôt qu'il eft for- 
ti; fes forces s'affoibliflent , fon pouls devient inégal, 
& enluite intermittent ; elle éprouve des tintements 
‘ d'oreille , des bluettes, des étourdiffements , des défail- 
lances qui deviennent de plus en plus fréquentes, & qui 
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‘d'entretenir l’accouchée dans un état de repos 
parfait; d'ordonner la diète, l'ufage des {ubf- 


tances agolutinatives, quelquefois des opiats, 


_& des légers aftringents, lorfquil ny 


font accompagnéés de convulfions. On peut aifément 
reconnoitre une perte 3 il n’efl pas fi aifé d’en détermi- 
ner la caufe. Pour'en venir à bout, il faut fur-tout faire 
attention au tempérament de la femme , à la manière 
dont elle a pafñlé le temps de fa groffeffe, aux pafñons 


de l'ame qu’elle peut avoir éprouvées ; & à la durée de 


l'accouchement. Dans le doute, il ne faut pas héfiter de 
porter la main dans la matrice pour explorer fi elle eft 
molle, flafque , ou fi elle rénfermé des grameaux de 
fang ou quelqu'autre corps. L'introduction de la main 
n’eft pas difficile peu de temps après l'accouchement, 


. & elle ne peut produire aucun mal s’il y a' réellement 


quelque corps étrangers & s’il n'y-en a pas, fi l'atonie 
eft la caufe de la perte, la main introduite féra plus de 


‘bien que de mal en éxcitant une douleur & unearritation 


qui réveilleront les contraétions. 
. A 


Celui qui connoïît bien les’ différentes caufes de l’hé- 
‘morrhagie à la fuite de l'accouchement, travaillera à la 


‘prévenir lorfqu'il fera en fon pouvoir. Je fuppofe une’ 


femme pléthorique ; après cinq ou fix douleurs fes eaux 
percent, & la tête de l'enfant fe préfente déjà au paf- 
fage. Un accoucheur prudent regarde-cé cas comme 


_ “très-dangereux , non par lui-même ; mais par fes fuites”: 


en conféquence il a grand foin de ralentir l'accouche- 
ment ; il défend à Ja femme de poufler fes douleurs , 


 & il la place les reins plus élevés que la poitrine ,‘fituas 
‘tion qui fait remonter l'enfant ; enfin il foutient fa'rète 
‘pendant la douleur pour l’empécher d'avoir tout fon 
l'effet, & il retarde 'ainfi f2 fortie le plus qu'il peut. Si 


‘malgré tous fes foins accouchement fé términe trop 
“râpidement , il prend alors la fage précaution que j'ai déjà 
recommandée! favoir, de n’extrairéle placenta que long- 
temps après, (mo, 52,127) c'eft-à-dire ; lorfqu'ilaura 
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a point d'inflammation; & de mettre quel- . 
quefois une ceinture autour du ventre. $. 55. 


Mais fi les lochies font puantes & fétides, 


il y a lieu de craindre la préfence de quel- 


été décollé par les contractions de la matrice. Enfin s’il 


arrive que le placenta foit entrainé avec l'enfant, il ne : 
faut point quitter la mère , appliquer un chauffoir fur . 


fes parties naturelles , & examiner fouvent de quelle na- 
ture eft le fang qui le teint. Si au lieu de grumeaux on 


voit ua fang vermeil & coulant , on juge qu'ilyaperte, | 


& l’on en eft encore bien plus convaincu quand l'on 
ne fent point la matrice fe rapetifler : alors on fait frotter 


la région de cet organe pour l’engager à fe contracter , 


& on applique une main fur le ventre après l'avoir re- 


froidie en la trempant dans du vin froid, dans de l'eau- . 
de-vie, ou en l’appliquant fur un vafe d’étain , fur de 
12 glace, s’il y en a. Ces petits moyens fufifent quel- : 
quefois , la matrice fe reflerre & la perte cefle. Mais s’ils 


ne réuffiflent point s file fang coule toujours avec abon- 
dance ; fi le pouls eft déjà intermittent , le temps prefe, 
ni les faignées, ni les potions aftringentes ne doivent 


alors être mifes en ufage : il faut injecter à froid dans 
Ja matrice différentes fubftances agaçantes quiexciteront … 


fa contraétion, comme de l'eau-de-vie, de l'eau falée, 
ou une décoction de mille-feuille. 


Si la perte reconnoit pour caufe la préfence de quel- . 


que corps dans la matrice , il n’y a pas d'autre moyen 
pour la faire cefler que de le faire fortir aufli-tôt. | 
Si elle eft due à la viceffe du fang dardé vers ce vif 
cère , vitefle qui peut dépendre de l’ébranlement occa- 
fionné par quelque mauvaife nouvelle, .ou par quelque 
vive paflion de l'ame, ou par une chute, &c. il faut 


faigner , c’eft le meilleur remède, il enlève la caufe en 


ralentiffant le:mouverment des humeurs. De plus, il 
faut ordonner le repos. la tranquillité une diète adou- 
-ciflante, & éloigner: de la malade tout ce qui feroit 
gapable de l'irriter. 


_ de l’art des Accouchements: )E 
9 


ques gros caillots de fang dans la matrice, 
& il faut les en faire fortir immédiatement, 
sil eft poffible. Les femmes qui ont perdu 
beaucoup de fang éprouvent fréquemment 
‘une fièvre lente, des douleurs de tête; elles 
ont fouvent les jambes enflées, & leur vifage 
» refte pâle & défait. Je recommande à celles 
qui font fujettes aux lochies immodérées de 
} s'abftenir du coït les deux ou trois derniers 
mois de leur groffeffe. $. 131. 

$. 164. Lorfque la quantité du fang de la 
. mère eft petite, ou lorfque la contraction 
» de la matrice eft fort prompte, $. 55. ou 
enfin , lorfqu'l y a obftruction dansles artères 
. des finus, les lochies font fort peu abondantes. 
. Une perfonne fuffifamment inftruite décou- 
| vrira bientôt par la conftitution de laccou- 


. che, & l'état de fon pouls la caufe qu'ila à 


+ 


Lorfque les pertes font arrêtées, il y a des précautions 
. effentielles à prendre , où il arrive que les femmes com- 
. bent dans un état de langueur dont on ne peut plus les 
| faire fortir. Il y a deux indications à remplir : la pre- 
 mière regarde coute l'habitude du corps , il eft épuifé, 
… il à befoin de reftaurants tels que le lait, les bons con- 
fommés , le bon air. La feconde regarde-la matrice : 
il y a femence d'obftruétion dans ce vifcère, il faut 
“apporter tous les foins poflibles pour la détruire , ou 
* Pobftruction bientôt formée ne cédera point auxremèdes 
adminiftrés trop tard : ainfi on aura promptement re- 
- cours aux apéritifs dont on continuera l'ufage pendant 
quelque temps. 


( 


492  Syflême nouveau & complet | 
combattre. Si c’eft la première, il n’y a aucun. 
mal à craindre de la petite quantité des lo- 
chies ;. mais fi; comme font trop fouvent » 
-quelques ignorants, on s'efforce de les aug- 
menter en faignant l’accouchée, on lui fera M 
beaucoup de tort, & l'on pourra produire « 
 Finflammation de la matrice en y portant le * 
.fang. Il n’en eft pas de même des autres cas, w 
Où l’on doit avoir en vue d’exciter les lochies 
par les remèdes internes relatifs aux fymptô- 
me, par les injections, &c. faites dans la matri-« 
ce, ouleslinges chaudsappliquésfurfarégion, 
tandis que l’on fupplée par d’autres évacua-" 
tions convenables à celle quine fe fait pas, $.: 
142.filesfymptômesf{ont urgents. On connot.s 
traqu'ilfautexciterleslochies, lorfqueleur fup- 
-preflionouleur diminution feraaccompagnée « 
de douleurs dans la tête, la poitrine, le dos” 
& la matrice ; de la force & de la durete du « 
pouls; de l'enflure du ventre; deladifficulté ! 
de refpirer; des foiblefles; du délire, &c.&, 
._avant de Îes exciter, on examunera ayvec:le Ê 
plus grand foin, fi cesfymptômes dépendent w 
de linflammation de la matrice, occafionnée 
peut-être par les efforts trop violents &trops 
long-temps continues de quelque perfonne 
ignorante pour rappeller l'évacuation fan- W 
guine; (131) ou de l'effet des aftringents 
” 1 ; f 
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(131) Il n'arrive en effet que trop fréquemment que 


Dre. - 
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pris mal-à-propos, ou du relâchement, ou 
_ de quelqu'autre caufe : car les indications 
 curativés feront relatives aux différentes 
. caufes, & c’eft par la connoiflance qu’on en 


l'on s'efforce de rappeller les lochies par les remèdes 
échauffants , lorfque leur fuppreffion reconnoit pour 
caufe la crifpation des vaifleaux de la matrice. C’eft 
Ja pratique ordinaire des fages-femmes : elles voient les 
. lochies s'arrêter, la caufe eft peut-être quelque faifif- 
 fement ou limpreffion du froid fur la matrice, ce qui 
arrive le plus fouvent ; cependant elles adminiftrent les 
 emménagogues, les cordiaux de toute efpèce, ainfi 
. elles augmentent l’inflammation de la matrice, parce- 
. que fes vaifleaux fe crifpent de plus en plus par l’action 
. de ces remèdes incendiaires, & la femme meurt, tandis 
qu'on l'auroit fauvée par un traitement plus conforme 
aux indications. Quand la fupprefñon des lochies recon- 
 noïît pour caufe l’action du froid, quelque faififlement, 
une chute, un effort , une plaie, une déchirure ou 
üne contufion, l'ufage des liqueurs fortes, des aftrin- 
gents que quelques femmes fe font appliquer fur le 
_ ventre pour en conferver la beauté, ou des lavements 
irritants adminiftrés pendant le travail, la matrice eft 
dans un état inflammatoire : il faut donc , fans fe met-' 
tre en peine des évacuations fupprimées , faire plufieurs 
faignées du bras & promptement, parceque l’infamma- 
tion fait les plus grands progrès en très-peu de :émps. 
Après les faignées on fera prendre plufieurs lavements 
adouciflants , avec du petit lait ou une décoétion d’her- 
‘bes émollientes : on ne remplira que le tiers ou le 
quart de la feringue , parceque le but n'eff-pas d’exciter 
une évacuatign , mais d'opérer le relâchement de la 
matrice. On appliquera des fachets émollients fur les 
parties naturelles, ou ou les expofera à ia vapeur de 
_ J'eau chaude , du lait, du bouillon de tripes : ce moyen 
détend & amoliit merveiileufement. On fera prendre 
à l'intérieur le petit lait, ou quelque boiffon adouciffante 
telle que l’eau d'orge, de ris. 
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aura, que l’on fera déterminé ou à faigner; w 
6. 142. ou à donner les apéritifs , les ftimu- M 
‘lants, ou à adminiftrer les remèdes parégo- 
riques. Tout cela demande de la part du À 
médecin une grande attention & un folide 
jugement. Ce que jai dit depuis la $. 132, 
à la 5. 144. inclufivement, fervira encore à 
le diriger dans ces circonftances (1 3 2). 


L'expérience a enfeigné que le dévoiment, la refpi- 
ration facile, & les fueurs étoient des fignes favorables. 
Les boiffons prefcrites fufffent pour ouvrir les pores 
de la peau , furtout fi l’on tient la malade dans un en- 
droit tempéré. Les faignées du bras préviendront la 
gêne de la refpirarion. Si la tête fe prenoit, il faudroit 
avoir recours à la faignée de la jugulaire. Enfin, comme 


le dévoiment eft d’un bon augure, on pourra donner % 


les huiles au lieu des lavements , lorfque les fymptômes 
de l’inflammation feront plus modérés. Pour remédier 
aux convulfions qui furviennent quelquefois, il faudra 
donner les antifpafmodiques, tel que la teinture mi- 
nérale d'Éoffman. L'eau de fleurs de pivoine peut auffi 
être adminiftrée avec fuccès. 

(132) La fuppreflion des lochies blanches (not. 129.) 
occafionne aufli des accidents très-facheux & fouvent 
mortels. Ces accidents font l’apoplexie laiteufe, la 
péripneumonie laiteufe, & les dépôts laiteux. Le temps 
des couches où l’apoplexie laiteule furvient le plus ordi- 
nairement s'étend juiqu’au cinquième , fixième ,& fep- 
tième jour : pañlé ce terme , elie arrive rarement. Il eft 
. certain que la caufe prochaine de cette maladie eft l'en- 
gorgement du lait dans les vaifleaux du cerveau. Elle 
n'arrive prefque jamais quand le lait coule bien: par 
conféquent toutes les caufes qui empêcheront fon libre 
cours, s’oppoferont à ce qu’il fe porte librement 
vers la matrice, & pourront déterminer l’apoplexie. 
Ces çaufes font celles que j'ai alignées en parlant de la 
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$.165.Lesfemmes éprouvent aprèslaccou- 
 chement des douleurs que l’on appelle com- 
munément sranchées. Ces douleurs font quel- 
quefois fort vives, & ont fouventde mauvaifes 


fuppreffion des lochies fanguines ; maisil n’y ena aucune 
d'elles qui foit auffi funeite que le faififlement. S'il eft 
important de favoir quand l’apoplexie laiteufe à lieu, 
il l’eft encore bien plus de connoître quand elle menace , 
parceque ce n’eft qu'alors que les remèdes peuvent 
être adminiftrés utilement. Voici donc les fignes qui 
 l'annoncent : les lochies font féreufes ; quelquefois le 
fein s’affaifle , quelques femmes s’en apperçoivent , 
ordinairement il n’eft point douloureux; le pouls eft 
fréquent fans être fiévreux 5 1l eft plein, gros; la peau 
’eft fèche & aride; le vifage eft altéré; le regard eft 
finiftre ; l'œil eftfixe ; les femmes fontportées au fommeil ; 
quelques-unes babillenc plus qu’à l'ordinaire, ont une 
voix glapiffante & impérieufe, font de mauvaife hu- 
_ meur ; ou elles éprouvent des rintements d'oreille 3 
elles pleurent; elles parlent de chofes finiftres : fi on les 
obferve de près, on s’apperçoit d’un léger délire, de 
quelques petites extravagances ou de niaiferies ; quel- 
quefois on remarque de petits mouvements convulfifs 
dans le cuir chevelu, les ailes du nez, les lèvres, les 
paupières. Ces fignes font les avant-coureurs du danger 
qui menace. Mais il eft des femmes qui font frappées 
tout d’un coup, elles font attaquées fur le champ d'un 
grand mal de tête, ce qui annonce la crevafle des vaif- 
| feaux du cerveau. Ces femmes font bientôt mortes, 
elles font comme affommées, elles expirent au milieu 
des plu$ fortes convulfions. Quand une maladie fi bruf= 
que & fi cruelle n’a pas été prévue, onne peut guières 
efpérer de la guérir : & même, en la prévoyant, le 
danger eft encore plus ou moins grand felon qu'elle eft 
annoncée par une efpèce d'imbécillité, un délire 
obfcur, ou bien par les convulfions , une fièvre 
manifefte, & un ton glapiflant & impérieux. Dans 
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fuites, à caufe du trouble dans lequel elles É 
jettent l’accouchée qui n’a pu goûter aucun : 


repos depuis long-temps. Elles peuvent être 


&7 


occafñonnées par les violents efforts qui ont « 


le cas de flupidité , de ffertor, il fe fait une congeftion 
lente , irréfoluble, le cerveau s’empäte, fe furcharge, 
nul reflort dans les fibres : la mort eft certaine fi l'on 
n'apporte pas un prompt fecours dans le premier dégré 
du mal. Dans l’autre les fibres, loin d’être affaiflées, 
font tendues , & font plus capabies de faire une bonne 
réfolution : dans ce cas, on peut avoir recours aux 
remèdes un peu plus tard & obtenir encore la gué- 
rifon. Dans le premier cas , il eft effentiel de ne point 
manquer les premiers inftants, & de détourner le lait 
du cerveau. L'on foutiendra la tête de la femme avec 


des oreillers : la fituation horizontale eft préjudiciable 


parcequ'elle favorife l’engorgement du cerveau. Si les 
mammelles fe flétriffent , l’on appliquera deflus des cata- 
plafmes maturatifs & irritants à un certain dégré; on 
les tiendra couvertes ; on fera des friétions fur les parties 
inférieures ; cependant on donnera un peu d'air à la 
chambre de la malade , on la fera boire copieufement, 
& on lui fera obferver une diéte rigoureufe. La faignée 
du pied fera très-avanrageufe pour débarrafer le cer- 
veau, aufli-bien que les lavements très-fréquents émol- 
lients & laxatifs alternativement. Il éft d’obfervation 
que les évacuations par le fondement foulagent les 


maladies de la tête; ainfi on mettra dans la boiflon 


quelques grains de tarire ftibié, non pour faire vomir, 
mais pour exciter quelques felles. Lorique la maladie 
a fait plus de progrès, les remèdes propres à exciter 
._ les fueurs, les larges véficatoires , les lavements avec 
le vin émétique, & les boiflons. animées par un aïkali 
volatil , fontles remèdes auxquels il fe faut hâter d’avoir 
recours. Dans le fecond cas, il eft encore plus effen- 
tiel de faigner , parceque l’affaiflemert n'eft pas à 
craindre comme dans le premier, & 1il faut le faire dès 


que les premiers fignes de la maladie fe manifeitent. 1 


accompagné 


de l'art des Accouchements” 357. 


accompagné l’iccouchement; la vifcofité & . 


l'acrimonie trop grande du fans; l'étroitefle : 


. des vaifleaux, ou l'impreffion de lair froid! 


reçu dans la matrice: s. 42.O6f. JT. d'oùnous : 


» Les purgatifs pour évacuer la matière laiteufe font auffi 


LP 


très -falutaires. Il faut encore plus de célériré lorfque 


Ja femme eft frappée tout-à-coup : il faut fur le champ 


ouvrir là veine du pied, répéter les faignées, n’épar-. 


 gner ni les lavements, ni les laxatifs pour exciter les’ 


 excrétions du bas-ventre, recourir aux véficatoires &. 


entretenir leur écoulement. Les émétiques font alors 


plus auifibles que falutaires. Il fera bon auffi de faire 


fucer les mammelles afin d'y rappeller le lait. ie 
Quand le lait fe dépofe fur la poitrine il donne naïf 


 fance à une maladie de la même nature que l'apoplexie 
. laiteufe & qu'on nomme peripieunente laiteufe. 1] faut 


regarder comme caufe éloignée tout ce qui fera capable 


de détourner le lait des mammelies. Toutes celles qui 


- produifent la fuppreffion des lochies fanguines & l’apo- 


… plexie laiteufe, peuvent aufli occafionner la péripneu= 


_monie. Cetie maladie s'annonce par le friflon, & elle 


* fera d’autant plus cruelle que ce friflon fera plus long. 


Le pouls au commencement eît fréquent ; fa fréquence 
augmente à mefure que la maladie fait plus de progrès, 


il devient gros & dur. Quand le fiège principal de la 
maladie eft fur la plevre, il y aun point de côté, qui 


prend plus d'intenfité lorfque la malade s’agite, parle , 
toufle. Quand le poumon eft furtout attaqué, il n’y a 
point de douleur de côté , mais une oppreffion fortes 


le vifage eft rouge & enfiammé ; il yatoux; les crachats 


- font glaireux , ou mélés de glaires & de fang ; le délire 


vient promptement; les urines Coulént en médiocre : 


quantité; elles font d’abordclaires, éñfuité très-rongess 
la région de la matrice eft fouple ; elle paroït débärraffée 


“ aux dépens de la poitrine; le fein eft vuide & flécri. 


 Onfe trompe fouvent furle diagnoftic de la péripneumonie 


_ laiveufe, parceque la plupart des fymptômes qui fe ma- 
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voyons que les remèdes attenuants &ctempé-. 


rants,quelquefoismélésaux légersopiats,avec 


nifeftent dans fon. commencement annoncent Ja fièvre 
de lait. Une femime nouvellement accouchée a un friffon, 
mais il annonce la fièvre de lait; elle fent une douleur 
à La poitriné, mais on la fent aufñ dans la fièvre de 
laits elle toufle, mais fouvent la toux accompagne la 
fèvre de laits ceft ainfi que l’on ef induit en erreur. 


Le correttif convenable, doiventëtre donnés 
intérieurement. Mais fi les tranchées dépen- 


On ne réconnoiît là maladie que quand les fymptômes N 


augmentent. Le friffon, loin de cefler, devient plus 
fort; la poitrine eft oppreflée ; la douleur de côté de- 


vient plus vive; elle prend plus d’intenfité en refpirant » ! 


en touffant, en aflant à la felle ; il ne fe fait pas d'ex- 
crétion par la vulve; le fein, loin d'être gonflé, eft 
mou & flafque, Alors on commence à craindre , on 


appelle du fecours, fais il vient fouvent trop tard, : 


parceque cette maladie exige la plus grande célérité. 
Lé prognoftic eft très-ficheux :.la péripnéumonie lai- 
teufe eft funeite par elle-même & par fes fuites. La 
petitefle du pouls, la très-grande oppreffion, la fup- 
ptelion des crachats, letir puañteuir & leur couleur 
noire , font lés fignes qui annoncent une Mort Pro” 
chaine. Au contraire les urines abondantes , l'humidité 
de la vulve , le gonflement du fein, font des fignes 


favorables. Si l’on veut guérir cette maladie , il fautla 


prendre dans fon principe. Saignez du bras, & plufieurs 
fois en peu de temps; faites refpirer à la malade un 
air tempéré, & faites én forte qu'elle ait la poitrine 
& la tête élevées; ôrdonnez des favements , hâtez- 
vous de lâcher le ventrés dérerminez Ja nature à & 
débarraffer par cette voie de la matière laiteufe, qui 
eft la caufe de la maladie; faites objerver une diète 
févère ; prefcrivez les fubfances adouciffantes taht foit 
peu aigifées 3 ainfi il eft bon de mettre un peu d'arca< 
hum duplicatum dans une infufñon de fleurs pectorales ; 
profcrivez furtout Les fibttances fudorifiqués; emména 
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dent descaillots de fang laifés dans la matrice, 
il faut les en faire fortir avant qu’elles ceflenr, 
& diminuer la preflion du fang dans les vaif: 
feaux&les finus de cérorgane,S. 169. Quelque: 


gogues , & les émétiques qui pourroient exciter des 
fecoufles dangereufes dans un corps où le genre ner- 
veux jouit de Ja plus grande fenfibilité, & qui d’ailleurs 
ne font pas néceffaires relativement à la faburre des 
premières voies, parceque l’on a eu la précaution de 
purger Ja femme pendant fa groflefle, & qu’elle n’a 
prelque point encore ufé d'aliments depuis fon ac- 
couchement. Les ventoufes appliquées aux environs 
du fein & fcarifiées enfuite font un excellent remède. 
Il eft encore falutaire de faire fucerles mammelles , ou 
, de les frotter avec des fubftances émollientes & douce 
_ ment attractives, ou d'appliquer deflus un cataplafme 
un peu picotant , tel que celui qu'on pourroit cor 
… pofer avec le ge/banum & une poignée de rue , ou quel: 
qu'autre plante analogue , en y ajoutant quelque muci= 
lagineux. ar 
Les mêmes câufes qui ont donné lieu à l’apoplexie 
hiteufe & à la péripneumonie laiteule, peuvent encore 
‘arrêter le lait fur d’autres parties , & alors c’eft un dé- 
pot laiteux. Ils attaquent beaucoup plus fouvent les 
parties inférieures que les fupérieures. Les plus com- 
muns font ceux qui ont leur fiège dans le tiflu cellu- 

- Jaire qui lie la veflie avec les muicles du bas-ventre. Il 
. en forme encore dans l'hypogaftre vers l’inteftin redum, 
ou parmi les vifcères , ce qui eft plus rare. Quelquefois 
“un dépôt commence au baffin, defcend jufqu'à la cuifle, 
& gagne jufqu'au pied. On en voit auffi quitter les 
parties inférieures & fe jetter fur l'épaule, fur le bras. 
Les uns font petits, les autres ont plus d’étendue : on 
en à vu avoir leur fiège fous la pean du ventre, & 
difléquer tout le tiflu çælulaire de cette partie. Les : 
dépôts laiteux viennent ordinairement huit, dix ou 
‘éouze jours après l'accouchement, quelquefois aufñ 
“plus tard ; & même au bout de fix femaines chez les. 
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fois l'inflammation de la matrice eft la caufé 
des tranchées, foit qu’elle ait été occafionnce 

jar la manœuvre de la fage-femme, foit 


qu'elle l 


Ka 


ait éte par la fuppreflion des lochies, 


femmes qui ne notriffent pas. Chez les nourrices is … 


peuvent venir au bout d'un an. Ils font annoncés par 
‘de petits friffons dûs à la préfence du lait dans la mañle du 
fang ; ces friffons fontirréguliers , ils altèrentroute la ma- 
chine ; la phyfionomie fe change fingulièrements la 
langue eft chargée & limoneufe ; le dégoût, les naufées 
& quelquefois ie vomifflement fe joignent à ces {ymp- 
tômes. Le dépot eft-il formé? tous les fymptômes cef- 
fent , mais pour peu de temps; bientôt la femme 


| éprouve une douleur à quelqu'endroit du corps, cette 


douleur n’eft pas encore jancinante, elle eft gravative, ‘M 


Le dépôt augmente & alors la douleur devient plus 
aigue , elle et lancinante , il y a pulfation. D'abord le 
lieu du dépôt eft peu élevé, mais enfuite il s'enñe & 


quelgrefois il prend un volume confidérable. Pour 


prévenir le dépôt dont on eft menacé , il faut faire 


obférver une diète exacte , faigner une ou deux fois: . 


ER 


donner en boiffon lesfubftances diaphorétiques & diuréti- 
ques ; adminiitrer coup fur coup les lavements doucement 


Jaxatifs, & avoir recours aux légers purgatifs. Mais le . 


dépôt eft formé. Il fauc encore faigner , à moins que 
le dépôt ne foir petit, car dans ce cas on peut s'en 
abftenir. Il fufira d’ordonner le plus parfait repos; de 
donner les diaphorétiques pour obtenir des fueursg 
de tenir la partie malade, chaudement s d'appliquer 
deffus la pulpe des herbes émollientes & réfolutives ; 


ou un cataplafme compolfé de fañran, de. mie de pain, 
22,2 


& de laits enfin, de l'appuyer fur un couffin pour D 


diminuer le tiraillement .dont elle eft travaillée. Quand 
de dépôt eft confidérable , la faignée eft indifpeniable , 
furtour fi la femme eft pléthorique. Il faut de même 
exciter les fueurs & les urines. Ainfi l’eau nitrée ol 
Veau de bardane avec un peu de tartre vitriolé elt très- 
bonne, Mais il y a une néceflité de purger urgente, & 


_ 
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ou quelqu'autre caufe femblable : dans ce 
cas, les fymptômes ordinaires font la tenfion 
violente, la chaleur, &ladouleur delarégion 
épigaftrique ; la femme peut à peine fouf- 


L l'expérience a prouvé que l'évacuation D. les felles, 
» étoit celle qui réufffloit le mieux. Cependant il faut 
garder un jufte milieu en adminiftrant les purgatits, 
‘car le grand art confifte, d’un côté à ne pas brufaueri, 
‘à différer jufqu'à ce que la détente commence déja à 
‘fe faires & de l’autre , à ne pas trop retarder &'à ne 
pas attendre La coétion comme dans les autres: cas. Si 
. l'on manque au premier point de cette règle , on rifque 
d'augmenter les. fymptômes, ou d’appeller trop préci- 
_ pitamment la matière laiteufe vers les inteftins, ce qui 
_ donneroit lieu aux tranchées & aux coliques quipout- 
” roient faire périr la malade. Quand les dépôts laiteux 
deviennent chroniques, c’eft fouvent parcequ'on. s’eft 
conduit trop mollement, mais au moins 1l faut alors 
être plus hardi & agir avec plus de vigueur. Les: dia- 
phorétiques & les forts purgatifs, voila les feulsre- 
mmèdes capables de produire l'effet que Fon defire : 1] 
faut furtout infifter fur les derniers, & n’attendre que 
‘d'eux une parfaite guérilon. La gonime-gutte , le noir- 
“prun, le jalap, ne font pas trop forts, 1l faut les ad- 
“miniftrer fans crainte. La diète la plus févère doit ac- 
-Compagner ces remèdes. Il faut agir avec la même har- 
_ -diefle fi le dépôt a fon fiège dans l'intérieur. FE 
Ce qui arrive fur d’autres parties peut encore arriver 
au fein , quand le lait y féjourne trop long-temps. Les 
| anciens ont appellé cette maladie du nom de poil. Les 
_ mammelles fe diftendent, deviennent dures, doulou- 
| ireufes & noueufes. Cette tuméfaétion, cette dureté & 
rcette douleur font encore accompagnées de chaleur & 
rde fièvre. Cependant ces fymptômes font ordinairement 
… +calmés au bont de quarante-huit heures ; c’eft là pofi- 
 +rivement ce qu’on appelle poil. S'ils font plus violents 
| .& plus opintätres, il y a alors congeftion & engor- 
-gement dans les glandes du fein, ce qui peut être con- 
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frir que l’on touche cette partie; elle ne 


peutfetenir couchée que fur le dos; &, pour 


dE. . 


peu qu’elle eflaie de fe placer fur le côté, 
elle fent'un poids pefant & douloureux 


EL 


fidéré comme le fecond dégré d’une maladie dont le 
poil eft le premier. Cét engorgement pourra fe terminer 
par füppuration , ce fera le troifième dégré. Parmi les 
caufes qui peuvent occafionner le poil, telles qu'un 
coup , une chute , un faififlement, il n’y en a pas de plus 
fréquente que le froid : il agit en crifpant les peuts 


tuyaux qui charient le lait, & en rétrécifiant leur dia- M 
mêtre. Le poil exige beaucoup d'attention de la part « 


‘du médecin, non pas qu’il foit dangereux par lui 
A Ù . \ re ! 3 — 
mème, mais parcequ il peut conduire à l’engorgement 


.-& à la fuppuration qui détruit l’ofganifation de la mam- 


-melle. I] faut donc empêcher , en diminuant la quan- 
tité du lait, que le mal ne dégénère en un plus grand. 


Or, on produira cet effet en diminuant la mafie des 


humeurs paï la diète, la faignée & les fueurs. Cepen- 
‘dant il n’eft pas toujours néceffaire de: faigner, la fac-. 


= 
> 


tation peut fuffire chez celles qui nourriffent. On excite | 


Ja tranfpiration avec quelque léger fudorifique tel que 
la racine de fcorfonère; le coquelicoc, ou le firep 


-d’œillet dans une grande quantité d’eau. On applique 
fur le fein un cataplafme de mie de pain :& de; lait, : 


ou du coton trempé dans de l’huile commune. D'ail- 


leurs, 1l faut que la malade fe tienne dans fon\lit, 
chaudement, & dans le plus grand repos: Enfuite on . 


-adminiftrera de légers purgatifs, & lon:y-reviendra 
-encore lorfque le poil fera diffipé.: IL eft à propos de 


fucer fortement les mammelles: pour les débarrafler du : 


Jait furabondant qui engorge les petits vaifleaux5 Ja 
‘femme: peut fort bien fe iucer elle-même: par le moyen 
d'une ventoufe dont une extrémité recourbée fe met 
-dans la bouche tandis que l’autre embrafle exaétement 


Je mammelon ; mais il en eft qui fe trouvent extré- 


mement fatiguées par cette fuccion.:& qui ne peur 
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qui sy porte; les lombes.& laine du côté 
oppofé font rourmentés par une douleur in- 
fupportable; cette douleur augmente &eft ac- 
compagnée de latenfion du ventre ,defèvre, 


W Vent la continuer long-temps : ainfi il eft mieux de 
* faire fucer par une autre femme, lorfqu’on le peut; 
ou par de jeunes chiens , lorfqu'on en a à fa difpofition. 
Be premier lait qui coule ne doit point être donné à 
. enfant, parcequ'il eft aigre. D. de 
ù Ce que le lait fait au fein quand il y eft.porté en 
trop grande quantité, il le fait auffi à la matrice quand 
il y arrive trop brufquement. Ce vifcère devient dou- 
Joureux; la chaleur & la fièvre s’allument 5-les fympto- 
mes vaporeux. & hyftériques fe manifeftent ; il coule 
_ parle vagin une matière âcre & picotante, Cetaccident 
! “peut venir tout-à-coup après la fièvre de lait, oulort- 
lqu'une fémme qui nourriffoit cefle d'alaiter. Si l'on ap- 
porte un prompt fecours; on peut efpérer de guérir: 
mais la guérifon eft très-difücile, fi les remèdes font 
adminiftrés trop tard. L'excrérion qui fe fait par la vulve. 
affoiblit; exténue, & mène au dépérifflement. Les fem- 
mesne peuvent, nis’afléoir, ni marcher ; elles font dé - 
goûtantess leur tranfpiration exhale uñe odeur puante 5 
a trifteffe ; la mélancolie, la fièvre lente , l'atrophie 
_s’emparent d'elles & les conduifent infenfiblement au 
tombeau. L'afaiflement fubit des mammelles gonilées 
joint à la pefanteur de la matrice , à fa preflion extra- 
ordinaire fur le redum, fur.la vefe, fur les vaifleaux 
iliaques, à la tuméfaétion du mufeau de ce vifcère, 
ce que l’on connoitra en portant le doigt dans le vagin: | 
‘à la chaleur & à la fécherefle des paities naturelles 
enfin, à la dureté & à la renfion du ventre, fera foup- 
-çonner le dépôt. Pour le prévenir, il faudra faigner 
promptement & au bras: donner plufieurs lavementss 
appliquer des émollients fur le ventre; exciter l’infen- 
fible cranfpiration & les urines, tenir Le fein très-chau- 
dement pour y faire venir le lait, & faire obferver le 
régime le plus exaét. Quand le dépôt eft formé , la 
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de difficulté de refpirer, &, lorfque les le- 
‘chiesfont dininuées où tout-à-faitfup ptimées, 


“d'envie continuelle d’uriner; enfin, quel- 


A 
1 
Le 

F 


quéfois de douleurs dans les cuifles. 5. 67. 
De crainte que quelque lecteur inconfidéré 


‘ne tombe dans l'erreur, en ne diftinguant a 


point les douleurs dela matrice des douleurs 
de colique,’ je l'avertis que les premières 
ont fixes, au lieu que les autres font errantes. 
La caufe connue nous conduit naturellement 
à la vraie méthode curative, par les règles 
_-que j'ai dejà expofces. La faignée copieufe, 
mais adminiftrée à propos, $.142.8&accompa- 
‘gnéed'un régime rafraichiManr, eft,en général, 
abfolument néceflaire. D'ailleurs, fr le.mal 
‘eff dû à un bandage mis autour du ventre & 
trop ferré, comme dans la 6. 5 $. il faut l’ôter; 
s'il eft dû àila fuppreffion des lochies, les 
.emménagogues & tous les remèdes échauf- 
fants, fimulants :& purgatifs, doivent être 


diète rigoureufe eft encore:moins indifpenfable; de 
-plus ‘il faut appliquer Aurile. ventre “des cataplafmes 
émollients & réfolutifs donner fréquemménc des lave- 
“ments légèrement laxatifs & légèrement réfolutifs; in- 
jéêter dans la matrice une eau:miélée ou camphrée, ou 
run'mêlange de lait & d'eau, minérales expofer ce vif- 
cère à la vapeur du fûccin; provoquer les: fueurs avec 
‘es racinés de perfil & depetir houx ; donner lesinfufons 
aromatiques telles que celles de lierre terréftre , ou pref- 
"crire Île lait coupé avec quelqu'eau minérales t& fol- 
Jicitérkes évacuations'äu bas-ventre par le moyén des mi- 
-noratifs amers. CORRE Ex Se ET sr 
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ptofcrits, mais il faut excite rlafécretiondu 
lait. $. 168, 169, 172. Jene connois AUCUN 
auteur qui parle de ce moyen, ou qui l'ait 
mis en ufage pour guérir ces accidents dé- 
pendants de la matrice. RM More irr 
6.166. Quoique nous ayions jufqu'icirangé 
les tranchées parmi les maladies des femmes 
‘en couche, il ne faut cependant. pas tou- 
jours les confidérer ainfi, car je fuis ferme- 
ment convaincu qu'en général elles fontaufli 
néceflaires que les douleurs de laccouche- 
ment, comme:je le prouverai, tant par le 
_raifonnement que par l'expérience. Le rat 
fonnement expliquera les cas que jai ren- 
contrés dans ma pratique, & j'expoferaicelle- 
ci auf - bien -que la théorie que jai.établie 
avec tout l'ordre & toute la fidélité dont je 
fuis capable, afin que le lecteur porte libre- 
ment fon jugemenñt fur lune ,.& le -prai- 
cien inftruit {ur l'autre. 1 4 | 
 J'entendspar tranchées, ces douleursqu'uns 
femme éprouve un peu après la naïfflance du 
fœtus, & l'extraétion du placenta entier, ou 
_d'uné partie du placenta : elles viennent, & 
s'en: vont de même que les douleurs de l’en- 
fantèment, avec cette différence qu’elles ne 
ont point fi violentes, & qu'elies font plus 
“éloignées l'une de l'autre : elles doivent être 
diffinguées des douleurs de colique & de 
‘celles qui font dues. à linflammation de la 
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matrice, (133) comme dans [a &. 65. Elles 
font occafionnées par des fragments du 
placenta, ou par des caillots de fang laiflés 
dans la cavité de la matrice, ou parle fang 
grumelé dans les finus ou cellules placées 
dans'la fübftance de ce vifcère. $. 8, 9. Jai 
déjà fait mention des moyens de détruire la 
première caufe : je vais dire à préfent com- 
ent la feconde peut occafipnner des maux 
dé cette efpèce , & enfeigner les moyens 
de la faire ceffer ou plutôt de la prévenir. 
J'ä montré, comme ‘on-peut fe le: rap- 
peller, que la matrice, furtout vers fon 


fond, à plufieurs cavités membraneufes qui 


communiquent de l'une à l'autre, & fur lef 
quelles font répandues un grand nombre 
d'artères, dont les branches latérales s’ou- 
vrent dans ces cellules ou finus, d’où partent 
des veines pour aller fe joindre à celles qui 


(133) Les vraies tranchées viennent par intervalle, 
elles commencent au nombril, elles ne gênent nidles 
urines, ni les felles , elles né durent que jufqu’au com- 
méncement de la fièvre de lait, elles ceffent quand l’ac- 
couchée fue beaucoup, aun dévoiment , ou quelqu’au- 
tre exCrétion augmentée. Le ventre eft mollet, & jouit 
d'une chaleur modérée, chaque douleur eft toujours 
fuivie d'une excrétion par la valve. Les faufles tranchées 
ont un caractère tout oppofé, elles font conftantes., elles 
font-açcompagnées de la dureté & de l’élévation du ven- 
tre , & elles ne font pas fuivies, Comme les autres, 
d'une excrétion ‘par Ja vulve,-2 7: LT 
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ramènent le fang des autres parties de 
matrice : que ces finus font aflez larges dansle 
neuvième mois de la groffefle pour admettre 
l'extrémité du plus gros doigt, $.8. tab. IV: 
les. k, k, k. & qu'ils s'ouvrent dans la cavité 
de la matrice par un grand nombre d'or 
fices, e,e,e. tab. IF. $. 7. qui dans le 
même temps peuvent admettre l'extrémité 
_ du petit doigt : que le fœtus eft nourri en 
abforbant les particules du fang contenu dans 
ces finus, (xor. 21.) fang qui y eft apporté 
par les artères, & en renvoyant les autres 
humeurs dans ces finus par les vaifleaux qui 
| compofent le placenta. $. 24. à 33. inclufi 
vement. Enfin, jai montré comment lama. - 
trice fe contracte aufli-tôt qu'elle s'eft dé: 
barraflée de ce qu’elle contenoit, & de 
quoi les lochies font compofées. Je ferai 
encore remarquer que le fang artériel extra: 
vafé eft beaucoup plus fibreux ou grumeleuxs 
& forme des caillots plus durs que le fang 
veineux. Par tout cela, le leéteur anatomifte 
comprendra comment le fang arrériel, con 
tenu dans ces larges finus, peut devenir gru 
meleux, furtout fi les humeurs douces de 
la fluidité néceflaire, (ne reviennent pas du 
fœtus à travers le placenta pour le délayer; 
ce qui eft en effet ainf lorfque le fœtus eft 
mort, ou lorfque feparé du. placenta il n'a 
plus de communication avec Jui, tandis que 
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Jes veines de la matrice reftituent la partie 
la plus fluide du fang qui vient-des finus. Il 
comprendra encore que par l'expulfion du 
fœtus & du placenra, les orifices qui s’'ou- 
vrent dans Ja cavité de li matrice doivent fe 
Contracter; & en confidérant que ces orifices 
font plus perits que les finus, il concevrà 
avec la même faalité comment ce fang gtu- 
melé peut être retenu «dans eés derniers! 
d'autant plus qu'ils font toujours pleins, 
tandis que la matrice: eft diftendue, & que 
le placenta y eft encore adhérent. Enfin, il 
pourra fentir en mêmetemps l’ufage &l’avan- 
cage des tranchées, par lefquellesles vaifleaux 
& les fibres mufculaires, comprimées & fi- 
mulées, entrent en contradtion & expriment 
ce fang grumelé, qui, s'il y reftoit plus long- 
temps, produiroit les inflammations, les 
fuppurations ,-&c. Les tranchées font donc 
néceflaires pour prévenir l'inflammation de 
la matrice, On ne doit donc pas fe hâter de 
donner les forts opiats ou les autrés remèdes 
internes qui font capables.de les faire cefler, 
tandis que cé fang grumelé éft-encore dans 
ces finus : & je ne doute point:qu'il ne faille 
attribuer à lufige trop libre des opiats, &c. 
. le malheureux fort des femmes quimeurent, 
æntre Île huitième & le :quatorzième jour 
aprés l'accouchement, de l'inflammation de 
la matrice, accompagnée des fymptômes ci- 
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deflus mentionnés. $. 165. Je ne confeille 
. donc à perfonne de prévenir les tranchées 
dans les prémiers temps qui fuivent l'accou- 
chement , à moins qu'elles n’expofent la 
femme à quelqu'accident ficheux; & dans 
ce cas il faut examiner, autant qu'il eft pof- 
fible, fi elles ne font pas dues à quelque 
_ partie du placenta, où aux caillots de fang 
 grumelé laiflés dans la cavité de la matrice. 
Si la main peur être introduite dans cet or- 
gane , la méthode expofée dans les deux 
obfervations fuivantes, enlevera la caufe 
plus promptement, & bién mieux que tous 
_ les remèdes internes; & celle que J'ai pro- 
pofée jufqu'ici fervira beaucoup pour la pré- 
venir : jen ai fouvent fair ufage avec tout 
le fuccès que je defirois, ainfi je parle d’a- 
près l'expérience. C'eft ce que jai remar- 
qué dans les deux obfervations fuivantes, 
qui m'a d’abord porté à me conduire ainfi. 


\, 


OBSERVATION XXVIT. F 


_ En1741, une femme de certe ville (Yorck} 

_ micaumondeunenfantvivant:fa fage-femme 
voulut enfuite extraire le placenta; maïs, en 
le tirant, elle le divifa en plufieurs morceaux: 
cependant, après les avoir raflembles, elle 
prétendit que tout étoit forti. Une demi- 
heure ne s’étoit pas encore écoulée que l'ac- 
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couchée eut des tranchées fort vives, qui 


reflembloient prefque aux douleurs de l’en- 
fantement, & qui étoient accompagnées 
d'une petite perte : ces fymptômes firenc 
craindre à fes parents qu'il n’y eut un fecond 
enfant dans la matrice; mais la fige-femme 
s'efforçoit de les convaincre du contraire, 
& elle fe fondoit fur ce qu'elle ne fentoit 
nulle dureté dans l'abdomen, & fur ce qu'elle 
n'appércevoit aucune defcenté , nid’enfant, 
ni de fac membraneux. Quoi qu'il en foit, 
comme les douleurs augmentoient, on m'’en- 
voya chercher à la hâte, de forte qu'il n’y 
avoit pas encore une heure que laccouche- 
ment toit terminé lorfque jarrivai. Les 
tranchées étoient en effet très-vives. Je m’ef£ 
forçai d'introduire ma main dans la matrice: 
Jen vins à bout avec quelque peine, & je 
trouvai aufli-tôt un fragment du placenta 
éncore adhérent au fond de cet organe. Je 
me mis en devoir de le détacher, mais fans 
le urer avec l'extrémité de mes doigts, de 
crainte d’égratigner avec mes ongles la fur- 
face interne de la matrice. La femme étoit 
couchée fur le côté : j'avois introduit ma 
main de façon que les doigts étoient étendus, 
& que la paume ctoit tournée vers le ventre 
de la femme; quand je voulus féparer le 
morceau de placenta, je courbai l'extrémité 
“de mes doigts vers la paume de la main, & 
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avec les nœuds ou jôintures, je le frottai 
_ doucement jufqu'à le féparer fans beaucoup 
de peine de fa part, mais avec un peu plus 
de difficulté de la paït du fond dé la matrice 
qui fe contraétoit beaucoup. En manœuvrant 
ainfi, je crus fentir plufieurs petits filets mem- 
braneux adhérents à la matrice : mais Je fus 
bientôe détrompé, car en étendant mes 
doigts, & par là diftendant la matrice un 
peu, plufieurs de ces prétendus filets tom- 
bèrént dans ma main, &;en la retirant, jé. 
reconnus qu'ils n’étoiént que des grumeaux. 
de fang reflemblant à des fibres, comme on 
en voit adhérer à une fpatule dont on s'eft 
{ervi pour agiter pendant quelqueterps, paf | 
un mouvement régulier & circulaire, du fang 
artériél reçu dans un baflin. Tinrtoduile 
ma main une feconde fois, &je recommençai, 
la même expérience. Mais Je ne trouvai 
dans la cavité de la matrice aucun de ces 
petits caillots, fi je puis les appeller ainfi : 
cependant, en étendant ma main , il en 
fortit encore des orifices plufieurs que je 
fentois parfaitement, &, après l'avoir liffée 
un peu de temps, Je fis fortir tout ce qui 
étoit dans la cavité de la matrice. L'accou- 
chée fut délivrée de fes douleurs imméediate- 
ment, & dès cet inftanc elle fe rétablit par- 
faitementbien, EE | 
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Trois mois environ après le temps où je 
fis la dernière obfervation , je fus appellé 
pour voir une femme qui venoit d’être déli- 
vrée une heure auparavant. L'enfant vivant. 
& tout le placenta étoient fortis, 1l couloit 
une fort pétite quantité de fang, mais les 
tranchées violentes reflembloient aux dou- 
leurs de l'enfantement. J'introduifis ma main 
dansle vagin, & j'ytrouvai quelques caillots 
de fang que je fs fortir aufli-tôt : enfuite je: 
la portai dans la matrice de la manière décrite 
ci- deflus, & je n'y trouvai, ni fragments 
de placénta, mi caillots de fang, ce qui me 
furprit un peu : cependant, en faifant par- 
courir à ma main toute la capacité de cet 
organe pour plus grande certitude, je le 
diftendis un peu plus, &alorsjefentisdepetits 
_ caillotsde fang tomber dansfa cavité, comme 
je viens de l'expofer, avec cette différence 
qu'ils étoient en plus grand nombte, ce qui 
me procufa une meilleure occafon d'exa- 
miner d’où ils fortoient, & ce qu'ils étoient. 
‘Après un peu de temps, je purgeai la matrice 
dé tout ce qu'elle contenoït, les tranchées 
cefsèrent aufli-tôt, &l'accouchée fe rétablit 

N'ayant jamais entendu parler à perfonne 
de ces phénomènes, & ne connoiïflantaucun 

auteur 


de l'art des Accouchements ‘ÿx3) 
* Muteur qui en ait fait mention, j'ai examiné 
. d'où ils dépéndoient, & je n’en ai pu trou- 
ver d'autre explication que celle qui eft 
expolée ci-deflus: Les expériences réité- 
res que j'ai faites depuis mte convainquent 
qu'elle eft jufte ; parceque Jai foulagé des 
femmes, qui, à la fuite de leurs accouche-, 
. ments précédents avoient été tourmentées 
pendant un temps confidérable par des: 
tranchées violentes : car, en laiflant mon: 
poing au fond de la matrice, & en lui faifane 
faire doucementun mouvement de rotation ; 
… il fortoit des finus, en fort peu de temps ; 
une quantité incroyable de caillots de fang; 
_& les tranchées cefloient aufli-côt que je les: 
… avois fait fortir. J'ai fuivi la même pratique 
dans plufieurs autres cas, furtout lorfque 
. J'ai delivré quelques femmes d'enfants morts, 
le placenta adhérent encore totalement où. 
en partic; car alors, non - feulement le 
… fengartériel remplit les finus, &. 8. mais 
_ de plus il n’eft délayé par aucune humeur 
envoyée par le fœtus, ce qui le rend. 
… moins propre à pafler par les orifices qui: 
… partent des finus, & qui s'ouvrent dans 
… 121 cavite de la matrice. Quelques ignorants 
…. objeéteront contre cette méthode qu'elle: 
… fait foufirir à la femme des douleurs non 
“ médiocres : mais ils fe trompent, car, aufli- 
tôt que l'arrière-faix & les caillots de fang 
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font fortis, le poing laiflé dans la matrice 


A  . 


ne produit aucun mal. Il eft vrai que l'intro- | 


duction de la main quelque temps après 
la naïflance du fœtus peut occafionner de 


la douleur : maïs cette douleur immédiate 


en prévient fouvent d’autres beaucoup plus 
dangereufes. Cette pratique à encore un 
avantage: l’accoucheur peut facilementremet. 


tre la matrice dans fa pofition naturelle, &1l! 


ne faut pas pour toute l'opération plus d'uné 
minute ou deux au plus. Li 

6. 167. La defcente de matrice eft un 
accident fréquent : la chute de cet organe 
arrive auffi quelquefois. 6. 72. La de/cenre 
peut arriver aux filles comme aux femmes. 


Quant aurenverfement de matrice, iln'arrive | 
jamais que dans le temps qui fuit lPaccouche- 


ment. Les fymptômes ordinaires de la def- 
cente de matrice $. 73. font les douleurs de 
cet organe, du dos & des lombes, accom- 


pagnées quelquefois de la fuppreflion#des 
urines. Quelques perfonnes dans ce cas fai- 
gnent la malade, donnent les aftringents im- 
térieurement, appliquent les emplâtres for- 
tifiants extérieurement fur les /zgaments 
ronds, & joignent quelquefois les fomenta- 
tions aux médicaments intetnes. Mais, avant 
tout, il faut remettre la matrice dans fa pofi- 
tion naturelle, & l'y maintenir par un peflaire: 


enfuite les remèdes internes peuvent appor- 
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ter quelque foulagement. Il ne faut rien 
_aitendré dés emplâtres appliqués fur le dos 
ou les aînes, car leur effet ne pourfoit sé: 
tendre juiqu'aux Zcaments larges ; quand 
. même ils ferviroient à contenir la matrice; 
$. 13. or, ils n'ont point cet ufage, comme 
. je l'ai prouvé, $. 14, non plus que ceux qui 
fontcommunémentappellés £gaments ronds: 
en forte que ces emplâtres ne répondroient 
pas au but que l’on fe propofe, $. 73. en 
Lis même que leur éflét püt pañlér 
 juiqu'à ces /zgaments. Après que la matrice 
_ aura été remuie dans fon état naturel, & 
que le peflaire aura été fixe, l'accouchée 
aura furtout foin de fe tenir dans le plus 
. grand repos, de ne foulever aucun fardeau , 
. & de ne point trop ferrer fon corfet, S'il ft 
quelque femme qui doive furtout être cou- 
chée lorfqu’elle accouche, $. 42. c'éft celle 
qui a déjà éprouvé l'accident dont je viens 
de parler. Dans le renverfement de matricé 
il faut encoré commencer par remettre cet 
organe dans fon état naturel, & luivre enfuite 
la même méthodé (134). 


(134) Les maladies qui fuivent l'accouchement dé- 

pendent, ou des excrétions qui ne fe font pas dans 

l'ordre naturel (not. 131, 152.) ou de l'accouchement 

* mêmes ces dernières font locales. La defcente & le ren- 

verfement de la matrice font de la dernière claffle, & il 

faut y joindre la déchirure de cet sq , lescontufions 
2 
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$. 168. Les mammelles de la plupart dés 


femmes commencent à fe remplir de lait 
dans le temps même de la groflefle : il er 
eft cependant chez lefquelles la fécrétion 


& les déchirures des autres parties naturelles , l’inconti- 


nence d'urine, la chute du fondernent, les hémorrhoides 


& les hernies. k 
La déchirure de la matrice eftun accidentrare. Quand 


il arrive, la femme fouffre des douleurs horribles , & 
elle meurt en peu de temps fans qu’il foit pofible de la 
fauver. | 


Les contufons des parties naturelles fe guériffent en M 
peu remps, quand elles font légères , en faifant de fré- M 


quentes ablutions avec l’eau de cerfeuil ou d'aigrémoine, 
ou quelqu’autre liqueur femblable. Quand elles font con- 
fidérables, elles réfiftent long-temps aux remèdes, elles 


deviennent dures# élevées , douloureufes. Elles font 


dues à la forte prefion qui a été exercée par la tète 


de l'enfant arrêtée long-temps au pañfage. Ellesarrivent M 


furtout dans les accouchements contre nature. On doit 
avoir pour but de les amener à réfolution. Pour pro- 


duire cet effet, on tient les parties malades dans le re- M 
pos, on fait une faignée fi la fièvre eft aigue, on em- 
ploie les fomentations émollientes & réfolutives ; ainf L 


le vin , la décoétion de camomille on d’aigremoine à 


laquelle on ajoute du miel rofat, & huile d'Aypericum, M 
\ ÿ . k À “ 
font des remèdes excellents; on applique encore furles 


parties malades la pulpe des plantes réfolutives, ou, fi 
la contufion monte jufques dans le vagin, on fait des 
injections de la même nature. De plus, il faut ordon- 


ner une diète longue & févère, & faire boire habituel- \ 
- lement une tifanne peétorale dans laquelle il fera bon de | 


faire entrer unpeu de fafran. 


Les grandes lèvres fe déchirent quelquefois dans Fac- . 


couchement. Leur déchirure fe fait en travers , &très- 


rarement en long. La fourchette eft celle de routes les M 
parties naturelles à laquelle cet accident arrive le plus 


fouvent. Quelquefois la déchirure s'étend jufqu'au perinee 
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de cette liqueur ne commence que lorfque 
l'enfant eff forti, comie je l'ai obfervé quel- 
quefois, & particulièrement chez celle qui 
fait le fujet de l'obfervation fuivante. 


& même jufqu’au fphincter del’anus.Quandlesdéchirures 
font récentes elles forment une plaie méchée; or , toutes 
les plaies de cette efpèce fuppurent néceflairement un 
peu. Quand elles font anciennes , ou elles font fêches & 
alors leurs bords font calleux ; ou elles font humides 
& dans ce cas il en réfulte le plus fonvent un ulcère 
de mauvais genre à caufe des lochies laiteufes , & de 
. urine qui abreuvent fans cefle les parties où elles ont 
leur fiège: Si la fourchette feule eft déchirée ou fi les 
lèvres le font en travers, l'accident eft de petite impor- 
tance. Dans ce dernier cas on fera ufage du baume d'ar- 
cœus joint à quelque digeftif ou de l'huile d’Aypericum ; 
il faut d’ailleurs entretenir la plus grande propreté , dé- 
. fendre la plaie de l'approche de l'urine; & elle fe con- 
folidera facilement. Dans l’autre êas, il fuffira de tenir 
la femme couchée fur l’un ou fur l'autre côté, de lui 
lier les cuifles comme aux taillés , de lui ordonner de fe 
mettre pour uriner dans la même attitude que les pier- 
reux , c'eft-à-dire à genoux, le corps en devant & les 
feffes en arrières & de faire de fréquentes ablutions avec 
Je vin miélé ou la décoction d’aigremoine. Lorfque la 
déchirure s'étend jufqu’au milieu du pérriée, on peut : 
encore réuñir par les mêmes moyens. Mais f le fphincter 
de Fanus eftendommagé, & fi la plaie eft profonde , il 
faut néceffairement avoir recours à la future. | 

L’incontinence d'urine vient fouvent de la déchirure du 
fphincter ou du fond de la vefie. Mais elle peut auf 
dépendre de l’atonie ou de la contufion du cou de cet 
organe l’une & l’autre font dues au tiraitiement excef- 
G£ des fibres, & à la preffion long-temps continuée 
qu’elles ont foufferte pendant les travaux d'un accou- 
chement long & difhcile. S'il y a contufion, on con- 
{eille à l'accouchée de tenir fes jambes écartées, & l'on 
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OBSERVATION NX X. 


Je fus confulté, en 174$, pour une dame 

qui avoit dejà eu des enfants, mais qui, 
> / / e 7 

m'ayant pas été grofle depuis quelquesannées, 


fait des ablutions avec unc infufion de véronique , d’Ay- 
. » . . . . . . / - 
pericum , d’aigremoine. On fait des injections réfoluti- 


ves, & l’on évite furtout de fe fervir des plantes trop 


odorantes. S'il y a atonie, on fait des ablutions avec 
une infufion de thin, de myrthe, de ferpolet; avec du 
vin oùf quelque fuc végétal fermenté. Si l’incontinence 
fubfitoit encore après le temps des lochies , il faudroit 
ordonner l’ufage intérieur des eaux ferrugineufes de 
Forges, de Vichy : elles produifent les meilleurs effets : 
elles font encore très-bonnes pour bafñliner les parties 
malades. 


La chute du fondement arrive quelquefois dans les 


dernières douleurs d'un accouchement laborieux. Quand 
cet accident a lieu, on voit au fondement une tumeur 


en forme de couronne, qui eft plus ou moins rouge, … 


& qui a un trou dans fon milieu. Il eft efféntiel de ne 


pas prendre la chute de l'anus pour des hémorrhoïdes : 


On évitera cette erreur fi l’on fait que les tumeurs hé- 
morrhoidales font rouges, pointues, ifolées, & que 
chaque fac hémorrhoïdal forme un petit corps féparé 
& bien diftingué des autres. Il faut remédier à cetac- 


cident aufli-tôt qu'on le reconnoit : pour cet effet on. 


mettra autour du doigt érdex un linge mollet , on le 
portera enfuite dans le milieu de la couronne, & on 
le pouffera dans l’intérieur pour faire rentrer le boyau : 
cette manœuvre fera aidée par la preffion que l’on aura 
foin de faire avec les autres doigts fur toute la circon- 
férence de la couronne. Lorfque l’inteftin fera où il doit 


être, on y laiflera le linge & on ôtera le doigt en dé- : 


gageant tantôt d’un côté, tantôt d’un autre. On fera 
Fa . > .\ 

énluite quelques ablutions avec du vin & de l’eau tiède, 

Qu avec de l'eau miéléces enfin on recommander: à Là 
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doutoit fi celle létoit aétuellement ; quoi 
qu'elle eut les raïfons ordinaires pour le 
croire, excepté qu’elle n’avoit point encore 
fenti fon enfant fe remuer, & qu'elle n'avoit 
point de lait dans fes mammelles. Cependant 
le volume de fon ventre augmentoit, & les 
chofes étoient encore dans le même état 
quelques jours avant fon accouchement: 
elle crut alors fentir les mouvements de fon 


femme de fe tenir couchée fur le dos , & de ferrer les 
cuifies. £ 

La prefion qu’exerce la tête de l'enfant fur les vaif- 
feaux du podex donne lieu aux hémorrhoïdes qui fuivent 
les accouchements laborieux. Elles difparoiffent fouvent 
fans aucun remède lorfque la caufe eft enlevée : au 
refte , elles cèdent aux mêmes moyens dont on a cou- 
tume de fe fervir contre celles qui furviennent pendant 
la groffeffe. 

Lorfqu’une hernie fuccède à l'accouchement, il faut 
auffñi-tôt la réduire par le taxis. Après les couches le 
ventre fe rapetifle, fe reflerre, ainfi il y à à efpérer 
que la hernie ne reviendra point, lorfqau’on aura fait 
la réduction fans différer. La réduétion faite, on appli 
quera fur le lieu de la hernie une pelotte & par-deflus 
une fangle graduée : la malade fe tiendra couchée fur 
le côté oppolé à celui où la hernie a fon fiège. 

On ne fauroit trop recommander aux accoucheurs de 
ne point quitter les femmes , furtout lorfque le travail 
a été long & difficile, fans examiner avec foin lérat du. 
ventre, du fondement, & des parties naturelles , afin 
d'apporter un prompt fecours s'il exiite quelqu’une des. 
maladies locales dont je viens de parler, & d'opérer 
en peu de temps une guérifon que l’on ne peut plus ob-- 
tenir, ou au moins que l’on n’obtient qu'avec beaucoup: 
de peine, f& les remèdes font adminiftrés trop tard 
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‘ehfant , mais elle n’en étoit pas encore bien 


sûre. Quor qu'il en foit, il ne fe pañla pas une 


femaine entière fans qu'elle commençât 2 


reflentir les douleurs de l'enfantement, & 


‘elle mit au monde un enfant bien conftituc. 
Cependant fes mammelles n’étoient, nt fer- 
mes, nt remplies comme à l'ordinaire. Leur 
volume n'augmenta que trois jours après 
l'accouchement, & alors le lait commença 
à couler. Cette femme, dont l'appétit étoit 


mauvais & la complexion délicate, avoit un * 


peu de difpofition aux affections hyftériques. 

La matrice dans l'état de groffeffe reçoit 
plus de fang qu'à l'ordinaire, $. 12. & n'a 
point de voie pour s’en débarrafiér : d’où les 
épigaftriques doivent recevoir une grande 
partie du fang dont le cours eft interrompu, 
La même chofe doit encore arriver par la 
contraction de la matrice : $. 5 5. d’où il faut 
qu'une quantité extraordinaire de ce fluide 
oit envoyée aux mammelles, ce qui occa- 
fionne fouvent dans ces parties, pendant les 
premiers temps, de légères douleurs qui 
s'étendent quelquefois jufqu’aux aiffelles. En. 
cffet, les mammelles reçoivent, non-feule- 
ment tout le fang de la branche inférieure 
des mammaires, mais encore une grande 
partic de celui que les iliaques verfent abon- 


damment dans les épigaftriques : c’eft pour- 
quoi elles fonc diftcndues à la fin de La orof. \ 
laut RS RER Der Pur tt Gr 0 Cia ee cit du rt à VERS 
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À . ) sin 5 ir pé VA 1 
Æeflé au point d’excitér quelque dégré de 
fièvre, jufqu'à ce. que le lait {oit dérivé vers 
le mammelon & évacué par la fuccion. Cette 

“ ip 
fièvre arrive quelquefois le fecond, le troi- 
RER f 
--fième ou le quatrième jour, & eft communé- 
ment appellée fièvre de lait : mais elle s'en 
va en trois ou quatre Jours, principalement 
_par les fueurs. Pendant tout ce temps-là , 1l 
faut furtout veiller à ce que la femme ne {oit 
point faifie par le froid , de crainte que cette 
fièvre, de l'événement de laquelle on peut 
prefque répondre, ne fe change en uneautre 

beaucoup plus dangereufe. (1 
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(135) J'ai déjà fait obferver (not. 129.) que les éva- 
cuations qui fuivent l'accouchement, & que l'on nomme 
lochies , font de deux efpèces. Lorfque les premières , 
ou fanguines , qui viennent aufh-tôt après l'extraction 
du placenta, commencent à cefler, la fièvre de lait s'é- 
lève, ce qui arrive ordinairement le troifième ou le 
quatrième jour, ou quelquefois plutôt, à «la fin du 
deuxième. En général, la fièvre de lait arrive d'autant 
plus promprement que l'évacuation fanguine eft plus 
petite : elle eft plus forte chez les femmes grafles & 


pléthoriques ; elle l’eft moins chez celles qui font mais 


gres , fluettes, & dont les fucs font en petite quantité. 
_ . Quand elle s'annonce, le trouble & le mal-aife font 

répandus par toute l’habitude du corps: l’'accouchée 
éprouve des picotements univerfels ; elle .eft dans une. 
moiteur confidérable ; elle ne peut dormir, & fon pouls 
a dans le commencement une foible agitation , qui de- 
vient bientèt plus forte , lorfque les lochies fanguines 
font tout-à-fait ceflées : alors il furvient un grand mal 
de tête ; les joues font allumées ; Paccouchée fe plaint 
d'une chaleur exceflive; elle ne peut tenir fes bras dans 
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- I n’eft pas à préfent difficile: d'expliquer 


pourquoi quelques femmes, comme celle 


fon lits {a refpiration eft gênée; elle éprouve des élan- 
cements, de grandes douleurs de reins; fes urines font 
en petite quantité s fa fenfibilité eft fi grande que le 
plus petit bruit la fait treffaillirs & fes mammelles s’en- 
flent. Après quelques heures pañlées, 1 fort par le 
mammelon un lait clair appellé coloffrum , & des pico- 
tements plus ou moins confidérables fe font fentir au 
fin, dont le volume devient quelquefois fi énorme 
qu’il s'étend fur les côtés, jufques deffous les aiffelles , 
& que la femme eft obligée d’avoir les bras élevés. | 
Tout cela fe pafle dans l’efpace de 24 ou 30 heures. En- 
fr, 4 fièvre fe modère; les picotements ceflent s la 
chaleur diminue; la tête devient libre ; les urines & la 
fueur rendent une odeur aigre ; les parties naturelles 
s’humectent;s une matière blanche , mais épaifle , en 
découle , c’eft ce qu’on appelle Zochies puriformes : cette 
matière devient plus claire, plus fluide, & parfai- 


A 


à 
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tement femblable au lait, c’eft ce qu'on appelle lochies 


Eriteufes. En même-temps les mammelles s'affaiflent, 
&c tous les fymptômes, auxquels avoit donné lieu leur 
volume augmenté , difparoiflent. 

Ea filtration du lait dans les mammelles ne fe fait 


pas feulement après l'accouchement, elle commence 


pendant le temps même de la groffefle. Je fuis très-dif- 
pofé à regardèr avec Burton & plufeurs autres l’anafto- 
mofe de l'artère épigaftrique avec là mammaire interne, 
comme une caufe de ce phénomène ; mais je crois aufkr 
qu’elle n’eft pas la feule, ou plutôt que cette caufe, 
qui agit principalement dans les crois premiers mois de Ja 


| grofiefle , n’a plus la même efficacité dans les mois fui- 


vants, lorfque le fœtus a acquis un volume plus confi- 
dérable , & qu’alors la formation du lait eft furcout pro- 
duite par la pléthore locale. Dans les premiers mois 
de la groffefle, la quantité de fucs que l'embryon con- 
fomme, n’eft pas en proportion de celle qui étoit éva- 
cuée par les règles avant la conception ; il va donc moins 
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qui fait le fujet de lObfervarion précédente, 
n’ont point de lait pendant leur groffefle : c'eft 


fn 


de fang à la matrice, d’où il fe fait dans les artères 
épigaftriques une furcharge qui fe communiqué par lè 
moyen de l’anaftomofe à la mammaire interne , & qui 
ar conféquent favorife la fécrétion du lait. Mais dans 

| É quatrième , le cinquième & le fixième mois, le fo 
| tus confomme beaucoup plus, ce quiëft furtout prouvé 
ar l'appétit qui revient alors & quelquefois tel qu'on 
eit obligé de le modérer : la même furcharge n’a donc 
plus lieu, car la matrice reçoit des hypogaltriques uné 
quantité de fang plus confidérable pour fatisfaire aux 
befoins du fœtus. Cependant la formation du lait dans 
les mammelles fe fait comme auparavant , elle augmente 
même quelquefois au point d’occafonner la chaleur; 
12 douleur & la tenfion exceffive des mammelles , (not. 
77. ) accidents qui exigent les fecours de la médecine: 
il faut donc qu’elle foit produite par une atitre caufe. En 
effet, la matrice dont le volume augmente chaque jour 
…  & qui a acquis un poids confidérable exerce une forte 
preflion fur le tronc de l'aorte , le fang eft refoulé par 
én-haut, & il fe fait une pléthore dans les parties fupé- 
rieures. Tous les accidents du fecond temps de la grof- 
feffe concourent à prouver que cette pléthore exifte : 
les femmes éprouvent alors des maux de tête, des 
bluettes , des étourdiflements, des tinrements d'oreilles; 
elles refpirent difficilement ; enfin les vaifleaux des narines 
& des poumons trop diftendus par la furabondance du 
fang fe rompent quelquefois, & donnent naïflance au 
| faignement de nez, au crachement de fang. (not. 77, 
g2 , 83.) Il ne faut pas chercher une autre explication 
de l'élévation du fein & de la fécrétion du lait conti- 
nuée & même augmentée dans le fecond temps de la 
roffefle , c'eft cette pléthore qui en eft la caufe, elle 
eft le moyen que la nature s’eft menagé pour produire 
cette fécrétion : car en effet, fi le fang alloit aux mam- 
melles dans la mêmé proportion qu'avant la groffefle , 
pourquoi s’y feroit-il une filtration particulière ? Il leur: 
arrive donc alors ce qu'on voit arriver aux reins ; aux 
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qu'elles n’ont alors que la quantité de fang M 
néceflaire pour fournir aux befoins de la " 


glandes falivales, ou à tout autre organe fécrétoire , 
dont la fécrétion eft d’autant plus abondante que la 
quantité du fluide qui y abonde eft plus grande : d’ail- 
leurs, elles font d'autant plus difpofées à recevoir le 
fang furabondant# qu’elles n’oppofent aucune réfiftance, 
qu’elles font alors fans fonction, qu’elles font oifives, . 
& qu’elles attendent , pour ainfi dire, de la matière, 4 
pour filtrer l'humeur deftinée à la nourriture du nou- 
neau né. » 
Ileft donc felon l’ordre de la nature , qu’il fe faffe dans 
le milieu de la groffeffle, un reflux du fang vers les 
parties fupérieures, que ce fang furabondant favorife 
la fécrétion du lait, que les mammelles fe diftendent , 
& que leur diftention foit accompagnée d’une légère 
douleur. Mais il arrive quelquefois que cette douleur L 
_eft confidérable, & accompagnée d’une chaleur & d’une 
tenfion exceflive, qui, comme je l'ai dit-ci-deflus, 
exigent les fecours de la médecine. On peut afligner 
ces caufes difpofantes de Fe douleur du fein : 1.° le 
peu d'habitude des mammellesà prêter, d’où cette dou- 
leur a plus ordinairement lieu dans les premières grof- 4 
feffes : 2.° leur formation non achevée, d’où le même 
accident attaque fouvent les jeunes femmes mariées 
trop tôt : 3.° Jeur petitefle , le corps étant vigoureux: « 
il y a des petites femmes qui ont beaucoup de gorge, M 
il y en a d’autres qui n'en ont prefque point, quoi- M 
qu'elles foient vigoureufes & athlétiques : ces dernières 
font furtout fujettes aux douleurs du fein : 4°°. la gour- 
mandife : 5.° le peu d'exercice : 6.° la gène des vête- 
ments.Cette dernière caufe efttrès-commune ,les femmes “ 
fe preffent la gorge pendant leur groffeffe pourenconfer- 
ver la beauté : l'exemple des payfannes , qui, en tenant 
une conduite toute oppofée, ont encore à un certain M 
âge le fein bean & élevé, devroigleur faire abandonner 
cette coutume dangereufe, & qui les éloigne réelle- M 
ment du but qu'elles fe propofent. Le diagnoitic et 
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matrice. Il eft encore clair, pourquoi dans 
les deux ou trois premiers mois de la grof- 


: « " | a 1 


bien facile. Il faut examiner les mammelles, afin de 
favoir s’il y à inflammation, & fi elle eft plus ou moins 
vive s où s’il y a quelqu'engorgement, ce qui les rend 
noueufes & grumelées. Quand la douleur n’eft pas por 
tée à un certain. dégré d'intenfité, on doit peu s'en 
embarrafler : mais lorfqu’elle eft extrêmement vive, il 
y a menace d'inflammation , & il faut faire tous fes 
efforts pour la prévenir; car, outre qu’elle fe réfout très= 
difficilement , c’eft qu'elle caufe la fièvre , l’infomnie , 
& qu'elle empêche la libre fécrétion du lait, Le médecin 
‘ou Paccoucheur aura d'abord égard à a la caufe; ainfi, 
fi le mal eft dû à la mauvaife manière de s'habiller, 
la réformera , &c. lorfqu'il eft modérée , il fuffit de faire 
garder un bon régime & d'entretenir le fein très-chau« 
dement. En général , les femmes enceintes doivent tou- 
Jours avoir cette précaution aufli - bien que les nou- 
velles accouchées. On couvrira donc.les mammelles 
avec des pièces doublées de coton ;.ou d'édredon, ou 
de filafle. Dans l’autre cas , où les douleurs font vives, 
la faignée eft le grand remède : en même - temps on 
donne des Javements rafraichiffants , le petit lait, & 
on lâche le ventre avec quelques minoratifs. Il ne faut 
“pas négliger les remèdes topiques : ain on appliquera 
fur ie fin des cataplafmes émollients & réfolutifs, our 
on les baflinera avec une décoction d’aigremoine, ou 
on les frottera avec la pommade de concombre, les 
huiles douces. Si les douleurs font intolérables , on 
- pourra donner , pour les calmer, le firop d'orgeat , n 
ou de karabé, ou quelques gouttes anodines. Enfin, 
filonn’a pas pu empêcher le fein de s’abcéder,ilfaudra le 
traiter comme un abcès ordinaire, mais l’on aura foin 
de donner promptement ifue au pus, parceque} fans 
cette manière d'agir, il fufe & dévaite toute la fubf- 
tance du ein : on fe fervira du fer plutôt que des 
cauftiques & l’on ne ménagera pas l'ouverture, afin d'é- 
viter les clapiers. (S$. 67.) 
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fete, les mammelles {e gonflent beaucouÿ 


* Après l'accouchement la matrice fe reflerre & re- 
vient infenfiblement au volume qu’elle avoit avant la 
conception. Par conféquent élle ne donne plus accès 
aux fucs qui avoient coutume d'y aborder, & dont 
elle avoit befoin pour elle & pour le fœtus : de:là la 
pléchore qui fe manifefte par la chaleur , les picote- 
ments univerfels & la fièvre. Toutes les parties du 
corps reçoivent une plus grande quantité de fang ; 
mais principalement les mammelles , par la raifon qu'af- 
figne Burton : de-là les picoternents qui s’y font fentir ; 
leur diftention, & leur gonflement plus ou moins cons 
fidérable , felon que la femme eft plus ou moins plé- 
AS . de-là la fécrétion du lait d'autant plus abon 
jante que les humeurs abordent en plus grande quan+ 
cité vers les organes deftinés à la faire. PUS 

Les mères n’allaitant pas leurs enfants , on ne fauroit 
prendre trop de précautions pour prévenir les funeftes 
effets que caufe fouvent leur lait. (not. 132.) Dans les 
vingt-quatre heures qui précèdent la fièvre, Faccou- 
éheur fera obferver une diète très-rigoureufe ; 1l dé- 


fendra tout aliment folide , & il ne permettra que des 


boiflons tempérantes & adouciflantes, comme üne eau 
panée , une eau de ris ou d'orge, ou une légère tein- 
ture de racine de perfil. Il tiendra la même conduite 
tout le temps de la fièvre, car plus Paccouchée ava- 


Jera de’boiffon , plus lacreté du lait fera diminuée 3 


d'ailleurs , ileft d'obfervation qué la moiteur eft avan- 
tageufe ; or, elle fera favorifée par les boiffons abon- 
bantes, & d'un autre côté les urines plus copieufes 
émporteront le plus grofher du lait. Dé plus, il faut 


éntretenir la malade dans un repos parfait, & écarter 


d'elle tout ce qui peut l'irriter, linquiéter , & la cha: 


griner : les plus petits chagrins caufent les plus terri= 
bles éffets chez les femmes nouvellement accouchées ; 
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& des accidents, petits en apparence, font de la plus 


grande importance pour elles, 
pliquer que par l'état d’érétifme dans lequel eft leur 


fibre, état qui eft déclaré par le caractère de leur pouls 


ce qu'on ne peut ex : 
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par la grande quantité de lait qui sy filtre; 


ferré & enfoncé, & qui eft dû aux douleurs dont l’ef. 
fet eft de tendre tout le genre nérveux. L'air de fa 
chambre fera tempéré, & fon Li ne fera pas chargé de. 
Couvertures : c'eftune habitude pernicieufe d’échauffer 
Tair par des précautions outréés, comme on fait fur- 
tout chez les femmes du haut rang ; il faut qu'il foit 
renouvellé de temps en temps, afin qu'il ne perde pas 
fon élafticité. Il eft également nuifible de trop couvrir. 
les nouvelles accouchées, parcequ’on excite par la 
une fueur qui les affoiblit trop : il ef fans doute avan- 
tageux qu'elles tranfpirent, mais il fauc que ce foit 
plutôt une douce moiteur qu’une fueur. 

On eft dans la coutume de ferrer le fein (not. jo.) 
afin que le fait, trouvant dans cette partie plus de ré- 
fiftance , prenne plutôt le chemin de la matrice. Cette: 
coutume elt encore condamnable : il eft vrai que le 
fein ne s’élevera pas tant, mais il s’en dedommagera 
par la largeur, il s’étendra en haut, en bas, fur les 
côtés, & ainfi, fans obtenir l'effet defiré , On produira 
la difformité des mammelles, car en effet, rien n'y. 
contribue tant que de Les gêner & d'empêcher leur 
diftention par des bandages. Elles feront donc à l’aife 
& l’on ne fe permettra pas davantage de les frotter avec 
quelque fubitance ftiptique ou aftringente. Tout ce qu’on 
pourra appliquer deflus fera de la charpie, du coton, 
ou mieux encore de-la filaffe, parcequ’elle à une petite 
vertu réfolütive. PL TT pe an nf 
Le lait commence à prendre fon écoulement par ens 
bas ,.1l faut encore faire tous fes efforts pour l'y dé- 
terminer de plus en plus. La diète fera coujours ob- 
fervée, 8: Paccouchée prendra deux ou trois lavements 
par jour, paréequ’ils emportent ce qui peut refter dans 


£ 


les fremuieres voies, & qu'ils diminuent la réfiftance 
de la e. On mettra fur le ventre quelqu’adou- 
ciflant ; iué relâchant, ou on le frottera lésère- 
ment Avec l huile de camomille ou l'huile ordinaire &. 


me flanelle, & l’on baffinera plufieurs fois les parties 
naturches pour diminuer la réfiftance qu’elles peuvent 
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_& diminuent enfuite à mefuré que la groflelé: 


apporter. Voilà à peu près tout ce qu'il y à à fairé 


tant que la fièvre de lait dure: L'écoulement ceffe au 
bout de quinze jours , trois femäines, un mois ou même 
plus tard, & il eft quelquefois fuivi de fleurs blanches , 
furtout dans les Villes. Fant que l'écoulement a lieu ; 
& même dans les premiers temps qui fuivent fa cef- 
fation , il faut que laccouchée foit entretenue dans la 
tranquillité de l'ame & du corps ; qu’elle foit habillée 
chaudement ; & qu’elle ne s’expofe point indifcrète- 


ment à l'impreffion de l'air froid. Enfuite ; il faut lui 


adminiftrer les diaphorétifs & les purgatifs pour faire 
fortir du corps les reftes de la matière laiteufe. 
_ 11 y à des accoucheurs qui pargent les femmes dès 
le lendemain de leur fièvre de lait. Cette pratique n€ 
doit point étre fuivie. Il eft dangereux d’irriter par les 
purgatifs un corps dont la fenfibiliré eft déjà trop grande. 


Il eft vrai qu'il y à alors cacochyimie, mais la nature 


Éd 


ES 


à 


travaille: elle-même à la dépuration des humeurs, au 7 


moyen de Fécoulement qui fe fait par les parties ha=" 
fe cours de la matière laiteufe? car l'effet des purgatifs 
fera peut-être de l'appeller en trop grande quantité 
vers les inteftins, où elle fe dépofera & produira des 
éffets toujours funeftes. En deux mots ; dès qu'une ex- 
crétion fe fair bien ; il ne faut point la détourner : de 


même , quand le lait coule bien par en-bas, il ñe faut 


pas le détourner par les purgatifs. Mais lorfqué la nature 


à ceffé fon travail, ceft alors qu'il faut purger; d'où 


Ceft une erreur dé croire, comme quelques autres ; 
qu'on ne doit adminifrer les purgatifs aux femmes que 
fix femaines après leur accouchement. Il n’y a pas de: 
terme fixe : ainfi. fi l'écoulement eft tout-à-fait ceflé au 
inze jours , il faut purger au bout de ce. 
temps, de même € wiline le faut faire qu’au bout d'un. 
mois & plus , #1 ément ne cefle pas va Ce-: 
pendant quand je dis qu'onme doit pas donner les pur-: 
gatifs aux femmes apres la fièvre de lait, je veux feu: 
lement parler de ceux q 
À avance 


turelles ; pourquoi la troubler ‘& rifquer de déranger. 


Qui éxcitent une ÉvaCUATION CON= 
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avance vers fon terme; (136 ) car alors. 


l'enfant confomme une plus grande quantité 
de fluide que dans le commencement. Il 


faut donc apporter toute fon attention pour 


diftinguer fi c'eft cette caufe qui produit 


rcellement la diminution du lait dans les 


mammelles, ou bien la mort du fœtus. $, 137. 


Enfin, on comprend facilement pourquoi les 


femmes, qui.ont les mammelles gonflées 


par une quantité de lait plus grande qu'à 


l'ordinaire/mettentcommunémentaumonde. 
des enfants délicats ; pourquoi au contraire 
ils font plus forts, lorfque la fécrétion du. 
lait eft moins abondante avant l’accouche-. 
ment; $. 24 à 32.8 pourquoi les mammelles: 
aufli-bien que le ventre deviennent flafques, 


lorfque l'enfant meurt dans la matrice. 


. $. 169. Ainfi l'on voit, $. 168, comment 


fidérable, car il eft certain que la méthode de lâcher 
le ventre peut alors être très -avantageufe, & furrout 
chez les femmes très-pléthoriques , cacochymes, & qui 
ont les premières voies remplies de crudités. On fe 
fert dans ce cas du fel de duobus : l’excrétion qu'il 
- excite eft modérée, il lâche doucement le ventre, & 
il eft incapable de produire les mauvais effets des autres 


purgatifs., On peut le donner jufqu'à trois & quatre 


fois. pe 

(136) Ce qu’avance ici Burton n’eft pas conforme à 

l'expérience, car on voit au contraire que l'élévation 

du fein des femmes enceintes augmente furtout dans 

le milieu de leur groffefle , phénomène dont nous avons 
donné ci-deflus (not, 134.) l'explication. 
m. 
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par la contraction dé la matrice le fang eff 
porté en plus grande quantité de ce vifcère : 
aux :mammelles par les épigaftriques, en 
même temps que la réliftance des liqueurs 
qui vont dux mammelles, eften grande partie 
détruite par la fuccion. Par ces deux raïfons, 
les vaifleaux des mammelles ramaflent de 
tous les côtés une plus grande quantité de 
{ang qu'à l'ordinaire, & particulièrement 
des épigaftriques, qui par ce moyen ne peu- 
ventrevenir a leur diamètreordinaire:en forte 
que lesmammelles, qui,pendanttoutletemps 
de la laétation , offrent un accès libre & facile 
aux liqueurs qui en fortent avec la même 
facilite reçoivent néceflairementune grande 
quantité de fang des iliaques, & en privent 
dans la même proportion les hypogaftriques 
qui fontles artères voifines des épigaftriques; 
d'où les veines de la matrice peuvent alors 
reprendre tout le fang qui y eft apporté par 
les artères fans lui permettre de pañler par 
les finus. $.8 9. On comprend donc par là, 
que la fécrétion du lait dans les mammelles 
doit fufpendre l'évacuation menfttuelle, & 
_ vice versä ; quelle analogie il y à entre les 
. moyens que l’on emploie pour faire revenir 
les règles & exciter la fécrétion du lait; enfin, 
pourquoi les tranchées diminuent & ceflenc 
d'autant plus promptement, que le lait coule 
plutôt des mammelles après l’iccouchement, 
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comme l'ont obfervé Lamorre & ‘plufieurs : 
autres : Ce qui nous indique un moyen de: 
diminuer les tranchées. $. 165, 172. - 
Ïl eft vraiqu'ilya quelquescaufes quiprovo:: 
queront les règles, quoique l’on s'efforce de: 
faire venir le lait au fein par la fuccion : mais il 
faut obferver que cela arrive ordinairement: 
aux femmesquiontles mammelles fort pétites , 
& le plus fouvent dans leurs premières cou: 
ches, parcequecespartiesnefontpointencore 
accoutumées à être diftendues. Dans ce cas, 
la diftention requife fera produite par la cha: 
leur où l’on aura foin d'entretenir les mam- 
melles |, & les foméntations fréquentes: 
Quelquefois les règles peuvent dépendre dé 
la conftruétion ‘particulière des “vailleaux, 
$. 170. Tout ce que j'ai dit dans les. 45 
8, II, 12,168, 169. fuffit pour faire: com: 
prendre’ comment il peut arriver -qu'uné 
femme n'ait pasd'évacuationmenftruelle, fins 
qu'il en cbicé aucun inconvénient. ‘ Cars 
{1 {es artères fpermatiques ou hypogaftri- 
ques font ee petites que celles des autres 
femmes, fes autres artères ayant les propor: 
tions ordinaires; ou fi, les hypogaitriques 
étant comme: elles doivent étre, quelqu'un 
des’ vaïfleaux voifins eft extraordinairement 
gros : je dis que dans ces deux casil arrivera 
la même chofe que sil fe faifoit une‘dimi- 
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nution continuelle du fang de l'artère ila- 
que; favoir, que le fang n'ira pas jufqu'au 
{inus de la matrice, parceque les veines feront 
fuffifantes pour reprendre tout ce qui aura 
été apporté par les artères. DEN IT 
Nous voyons quelques femmes dont léva- 
cuation menftruclle, avant d’être grofles, 
étoit fort peu abondante & fort irrégulière: 
mais après l'accouchement elles ont été par- 
_ faitementréglées, quant à la quantité du fang 
évacué, & quant au temps de fon éruption; 
ce qui eft évidemment dû aux vaifleaux dont 
le volume s’eft augmenté pendant la grof- 
{efle. On expliquera de même pourquoi d’au- 
tres. femmes ont des règles plus abondantes 
quelques mois après laccouchement : c'eft 
que les vaifleaux ne font pas encore revenus 
au diamètre qu'ils avoient avant la groflefle. 
6. 171. La doétrine que je viens d'expofer, 
$. 168, 169, 170. établit donc la dépen- 
dance réciproque de la fécrétion du luc & 
de l'évacuation menftruelle , de forte que 
lexiftence de l'une dépend de la fuppreflion 
de l’autre. On peut cependant objeéter que; 
_ fi cette dépendance étoit réelle, le lait &les 
règles necouleroient pas dansle même Ph 
comme on l'obferve quelquefois. Mais il faut 
faire attention, 1. qu'il n'y a que la quantité 
extraordinaire du fang porté des artères ilia- 


ques dansles épigaftriques qui puiffeinfluer fur 
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lesrègles; d’où il faut, fi ce fluide ne va plusen 
auffi grande quantité dans les épigaftriques, 
qu'elles réparoiïflent comme à l'ordinare : 2.° 
que lafuccion,, fi elle eft roujours continuée, 
doittirer desmammellesune plusgrande quan. 
cité de lait qu’elle n’en auroit tiré avant que 
fes vaifleaux fuflent diftendus, & qu’elle peut 
ainfi entretenir la fecretion, quoiqu’'en moin- 
dre quantité que lorfqu'’elle eft foutenue par 
l'artère épigaftrique : d'où 1l n'eft pas éton- 
nant que le lait ait des qualités différentes de 
celles qu'il avoit lorfqu'il étoit féparé d’une 
plus grande quantité de fang. ILeft donc 
évident que ce n’eft pas la quantité du lait ; 
mais la manière dont il eft fepare qui influe 
fur la matrice; & que ce‘n'eft pas non plus 
la perte de quelques bnces defang par mois, 
qui gâtera le lait d'une nourrice réglée; mais 
Paltération du cours conftant de ce fluide 
* des mammelles. à la matrice, & les incom- 
modités quil’accompagnent: Nous pouvons 
encore conclure que le lait d'une nourrice 
qui a une telle furabondance d’humeurs per: 
dra fes bonnes qualités; &, d'après ce que les 
médecins ont obfervé des effets de.la deri- 
| vation,, qui attire versune partie une quantité 
plus qu’ordinaire de fucs, en même temps 
qu'elle en prive une autre par la révulfon,; 
| nous avons raifon de penfer qu'une nourrice 
dont les règles font dues à quelqu'autre caute 

AS 
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qu'à la furabondance desliqueurs, verranon: 
feulement fon lait: diminuer; mais encore 
s’altérér ‘par l’effec de cette évacuation. Par 
conféquent il ne: faut pas fe fervir d’unenour- 
ice réglée (137). Mais fi des circonftances 


h L 


+ à 


(137) Ce: précepte n’eft pas fi univerfel qu’il ne puifle 
admettre quelqu'exception. J'ai vu plufieurs femmes. 
être réglées tout le temps qu'elles ont allaité leur en- 
fant, cependant il fe portoitau mieux ; leur lait avoit les 
meilleures qualités ; , & elles jouifloient elles-mêmes 
d'une parfaite fanté. J'en ai vu d’autres, en plus grand. 
nombre, dont le lait 'étoit altéré par l'évacuation menf- 
truélle :mais ces dernieres éroient ordinairement d’une 
complexion délicate , enforte. qu’elles ne pouvoient ré» 
fifter à la grande diffipation occafionnée tout à la fois 
par la laétation ‘& les règles } & leur fanté &' déran- 
geoit... Voilà, ce qui. arrive le: plus fréquemment : &. 
C'eft fans doute ce qui a donné lieu à tous ceux qui 
ont écrit fur les acconchements, de pofer en principe 
qu'ilne faut point fe fervir d'üne nourrice Tele OPi- 
nion qui eft aujourd’hui f généralement.admile que l'on 
Ôte fur le champ à une nourrice l'enfant qu'on lui avoit 
confié, pour peu qu'elle rende de fang par la matrice , 
fans qu'aucun autre figne-manifefte le dérangement de 
a fanté ou l’altération de fon lait, & mème quoiqu'eile 
n'ait point à craindre cés mauvais effets À caufe de la 
bonté: & de la force de fon -tempérament.: Cétte ma- 
nière d'agir, injufte ; je dirois ; prefque. cyrannique , eft 
furtout établie dans les grandes maïfons , c'eft-à-dire , 
dans ’celles’ ‘où les préjugés font lé plus en vigueur, 
&: oùrègne le moins la: liberté f néceffaire .ponr'les 
renverler, En effet, je ne, puism'imaginerque-plufieurs 
célèbres äcCoucheurs n'en {entent point l'abus, '& qu'ils 
ne foient pas perfhadés qué célle nourrice forte 7 vigou- 
reufe ;..&. pleine, de fcs auroit pu nourriravec le plus 
grand fuccès l'enfant dont on la prive , parceque fes 
régles paroïffent , ce qui n'eft chez elle que l'effet d: 
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particulières obligent à laïfler un enfant à 


une telle nourrice, il faut confiderer qu'elle 


eft la caufe de fes règles, pour priver l'enfant 
du téton, ou l'en éloigner feulement pen- 


+ "= 
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fa furabondance des humeurs dont la nature cherche à 
fe débarraffer , l’enfantne confommant pas aflez, futtout 
les premiers mois. Mais ils n'ont pas le courage de 
combattre le préjugé; d’ailleurs', ils ne veulent pas 
en ne changeant point la nourrice , fe rendre .refpon- 
fables de la vie & de la fanté de l'enfant , parcequ'it 
eft certain, que fi l’une ou l’autre venoit à-être atta- 
quée, on ne manqueroit pas d'en chercher la caufe dans: 
Faltération prétendue du lait, quoiqu'elle n'y ait au- 
-cune part. C’eft ainfi que les abus fe perpetuent. * 
._ Je crois donc que l'on peut pofer les deux règles 
fuivantes: 1.9 fi une nourrice d’un tempéramment foi- 
ble & délicar eft réglée , elle eft alors dans un état de 
maladie, {a fanté fe derangera dé plus en plus, ‘fon lait 
perdra infenfiblement fes bonnes qualités, il fe:filtrera 


aufli en moindre quantité, & fon nourriflon en. fouf- 


frir2 : on agira donc prudemméent en le lui. Otant : 2.9 


mais fi une hourrice pléthoriqué , qui mänge beaucoup , 
& dont le tempérament eft-fort & robuite., a.fes, ré- 
_gles, ce'n’eft point une raifon pour la changer, parce- 


que cette évacuation. dne à là furabondance des fncs,. 
m'altère aucunement fa fanté 18 ne fe fait point, aux 
dépens. de: for lait: ce‘dont:on jugera toutes les fois. 
qu'on la verra conferver fes couleurs, fon embonpoint .. 
avoir les mammelles également pleines. & diftendies ;. 
-& qu'en examinant fouvent fonilait. on le trouvera .. 
quant à: Ja quantité & à la Qualité , cel qu’il étoit, avant 


l’'éruption des règles , c'eft-à-dire, jouiffant de la con- 
fiftance nécéffaire | & fe filtrant én quantité: fufifänte 


pour fatisfairé aux befoins de l'enfant. DAS 290 

pourra. faire en forte ; pour diminuer la. pléthore de. 
{ # St ARE PS UE dre OR E PHASE CLESTTITS 

cette nourrice, qu'elle mange moins; qu’elle üfe d'a 


Himentsmoins fucculents,:& qu’elle faffe plusid'éxergice: 
NID 4 


Es 
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dant quelque temps, felon qu’elles dépen: 
dent de l’une ou de l’autre des caufes aflignées, 
Par la même raifon, le lait des femmes grofles 
eft mauvais. Ne 14 

6. 172. Ce que j'ai dit dans les 6. 168 


? 


169; 171. nous conduit naturellement au 


moyen de provoquer la fécrétion du lait, 
ou de l'empêcher. On la provoque par la 
chaleur & la fuccion. $. 168, 169. On l’em- 
pêche par lapplicationdesaftringents ou des. 
difcuflifs , en excitant en même temps les 
évacuations utérines, ayecle plus de précau- 
tion qu'il eft poffible. On ne peut apporter 
‘trop de prudence dans l'ufage desaftringents, 
parcequ'ils produifent fouvent des tumeurs 


& des abcès en coagulant le lait lorfque lon 


sen {ert trop librement ou mal-à propos, 
effet qu'ils font très-propres à produirealors, 

parceque le chyle eit acefcenr, qualité qu'il 
communique au lait. Les aliments & les 
médicaments doivent donc être choïfis dans 
Ja clafle des antiacides, & les cataplafmes 
ou les émplâtres difcuflifs doiveñrêtre ap- 


pliqués extcrieurement. 


$. 173. Le lait ne doit pas être aqueux 
ou féreux ; mais il doit avoit aflez de con- 
diftance pour refter fur la main-fans couler, 
Jorfqu’on l'incline un peu. Ainfipour juger 
d'une nourrice, on recoit un peu de fon lai 
dans la main ou dans une afliette : fi, en l'in- 


Ù 
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clinant un peu, le lait gliffe fur le champ, 
c’eft un figne qu'il eft trop aqueux; mais 1l 
ft au contraire trop épais sil refte fixé, ou 
sil ne coule qu'avec peine, en inclinant 
beaucoup lafiette; le meilleur lait eft celui 
qui coule doucement à proportion de l'in- 
clinaifon de lafliette ou de la main, & qui 
laifle une trace par oùil a pañé. | 

Le lait doit être blanc, mais d’une blan- 
cheur fi particulière qu'elle. n'eft pas facile à 
“exprimer ; au refte, 1l eft d'autant meilleur 
qu'il eft plus blanc. S'il eft trop féreux, 1l eft 
alors bleuâtre, & il eft propre à purger l'en: 
fant; tel eft le lait de celles qui font en cou- 
che, &c. sil eft jaunître, il indique qu'il eft 
ttop épais, ce qui eft dû à fon trop long 
{éjour dans les mammelles, ou à un mélange 
de bile, comme cela arrive chez celles qui 
font fujettes à la jaunifle. | 55q 
.… Son goût doit étre douceitre, fans aucune 
acrimonie : celui-là eft mauvais qui s'aigrit 
promptement, qui n’a point de confifance, 
& qui a un goût & une odeur fortes, aufli- 
tôt où bientôt après être forti des mamimelles: 
cel eft fouvent le lait des femmes qui travail- 
lent beaucoup. we {ss 
‘ Lorfque l'enfant ne fuce pas tout le laït, 
ce qu'il en.refte ne doit pas féjourner dans 
les mammelles, de crainte qu'il ne les en- 
flamme en s'y aigriflant & sy épaifliflant , ce 
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qui le rendroit mauvais pour la nourrice & 
pourilenfant: «ds [ipsà Mie 

_ Quelques-uns jugent des qualités du lait 


par l'air du nourriflon : lorfque fes urines font 
infipides ou douces & pures, ils penfentque 


le lait eft bon; mais fi elles font fortes ou 
fétides, ou fi elles impriment fur le linge de 


Venfant entre fa partie sèche & celle qui eft 


humide une ligne brunâtre, ils penfent que 
le lait eft acrimonieux; ils portent le même 
jugement fi les fefles de l'enfant font exco- 
_ riées, ou fi fes excréments font durs & ver- 
dâtres. Le lait de la nourrice peut être bon 
quoique ces fymptômes exiftent. Par les qua- 
lités qu'il doit pofléder, nous jugerons faci- 
lement de celles que doivent avoir les ali- 
ments de la nourrice, qui doit furtout éviter 
les violentes agitations de l'efprit & du corps, 
pour ne point crop échauffer fon lait. (1 38} 


(138) Il eft effentiel qu’une nourrice fañle de lexer- 
cice, mais il fera modéré. Son éfprit doit être tran- 
quille, & il faut écarter tout ce qui eft: capable d'en 
altérer le repos. Elle ufera- très -fobrement du vin & 
de toutes les liqueurs fermentées. Quant aux plaifirs 
du mariage , il y en à qui veulent qu'elle s’en prive 
tout-3-fait. Je crois que cette févérité .eft outrée , "& 
que l'on. peut les permettre aux nourrices , pourvu 
qu'elles en ufent modérément, & qu'elles aient foin 
de ne point donner à téter à l'enfant: affi-toc' après. 
En effet, quand -on les-:leur interdit abfolument, qué 
craint-on , finon qu'elles deviennent groffles? mais 
tetté crainte eft mal fondée ; puifqu’elles n’ont pas leurs 
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$. 174. Voici les qualités d’une bonne 
nourrice : elle aura depuis vingt jufqu'à cren: 
te-cinq ou quarante ans au plus; elle n'aura 


ni règles , $& 172. m fleurs blanches; elle 


æ 


jouira d’une bonne fanté, & fon vifage ne 
fera ni pâle ni défait ; fes mufcles ne feront 
point lâches & mous, mais fermés ; fon hu- 
meur fera facile, gaie & enjouée; elle fera 


exempte de toute efpèce de maladies, de 


douleurs, de fluxions , de maux d'yeux, & 
autres incommodités femblables ;‘ elle fera 
propre & bien faite;-elle aura la poitrine 
bonne, l’haleine douce, les dents faines, la 
voix claire & diftinte, & elle parlera avec 


règles. Mauriceau n’exigeoit point qu’elles s’en abftinf- 
fent abfolument : il en appelle, pour autorifer fa ma- 
nière d'agir, à l'expérience de toutes les pauvres femmes 
aui élèvent bien leurs enfants, quoiqu’elles couchent 
journellement avec leur mari, & aux mauvais effets 


qui peuvent réfulter de la privation totale des plaifirs 


du mariage chez celles qui en ufoient habituellement, 
ou de leurs defirs irrités & non fatisfaits. D'ailleurs, 
il ne faut pas croire qu’elles tiennent toujours compte 
de la défenfe qu’on leur a faite, d’où, fi elles devien- 
nent grofles, ce qui peut arriver lorfqu’elles font ré- 
glées , elles aiment mieux continuer leur nourriture, & 
donner un mauvais lait à leur nourriffon que de faire 
la confefion de leur état; au lieu qu’on feroit le mai- 


tre de prévenir cet inconvénient en leur laiffant toute 


liberté, & en leur promettant une récompenfe qui les 
TE # 38 ; 4 > TT mn Tr Le rire A # 
dédommageroit dans le cas 'où elles s'avouerotient étre 


hors d’étât d'achever la‘nouiriture par‘rdifon de grof 
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facilité. Ses mammelles, fans être trop am 
ples , auront aflez de volume pour contenir 
une quantité fuffifante de lait; mais il faut 
w’elles foient égales, bien pleines, douces, 
Fe porelées, & exemptes de cicatrices, 
de nœuds, &de toute efpèce de dureté; leurs 
mammelons, d’une fermeté & d’un volume 
médiocres, longs, grêles, & perces de plu- 
fieurs petits trous diftinéts, ne feront pas 
crevafles à leur bafe; & le lait en ruiflelera 
facilement par une douce preflion (139). 


(139) Il doit y avoir le plus d’analogie poffible entre 
la mère & la nourrice. Tous les jours on trouvé une 
nourrice bonne quand fon lait a les qualités requifes , 
& quand elle jouit elle- même de celles qui font détail- 
lées par notre auteur : mais cela ne fufñit pas. Si la 
mère eft groffe & grafle , la nourrice aura aufli de 
J'embonpoint : fi elle eft maigre & délicate, la nourrice 
le fera aufh. Le tempérament de l’une doit être ana- 
logue à celui de l’autre. C'eft à quoi il faut furtout 
faire attention quand il s’agit de choïfir une nourrice, 
& l’on en fent aifément la raïfon : car par là le fœtus 
fera nourri de fucs plus analogues à ceux qu’il recévoit 
dans la matrice , & fon corps délicat aura moins de 
peine à s’y accoutumer.. Cette analogie doit s'étendre 
juiqu'à l’âge : mais fi l’on ne peut pas la rencontrer, 
il ne {era ni au-deffous ni au-deffus de celui qui eft af- 
figné par Burton. Men LAS oo TR 

Al eft de la plus grande importance de faire atten* 
tion à l’air du pays de la nourrice. Pourquoi aime-t-on 
mieux nourrir les enfants à la. campagne qu’à la ville > 
e’eit que l'air y eft meilleur , plus pur & plus fain. 
Cependant il y à tels endroits, même à la campagne, 
où 1l eft moins bon que dans.les villes, Il.eft clair 
qu’ils n'auront pas la préférence, mais ceux où la na- 


de l'art des Accouchements,  $4t' 
$. 175. Les crevafles des mammelons arri- 
vent: 1°. lorfque les mammelles fourniffene 
peu ou point du tour de lait, foit à caufe 
de l’étroitefle des orifices des vaifleaux, {oit: 
parceque la quantité du lait eft fort petite - 
dans ces deux cas, l'enfant tire & diftend le 
. mammelon au point d'occafionner ces cre- 
vailes. 
2. Lorfque la falive de l'enfant eft âcre. 
Elle corrode le mammelon. | | 
3.” Lorfque fa bouche eft remplie d’aphtes 
ou d'ulcères vénériens. | 1 
Dans trous ces cas, les mammelonsulcérés 
sulcèrent encore de plus en plus par la fuc- 
cion, s'enflamment fort fouvent; & il arrive 
quelquefois qu'ils tombenctout-à-fait, parce: 
que les crevafles deviennent chaque jour 
plus confidérables. D 


ture du fol , les eaux, & l’expofition contribuent à Ia 
falubrité de l'air. 
On veut encore que la nourrice ait une forte d’ai- 
fance , & l’on a raifon , parceque les pauvres gens font 
ufage de mauvais aliments qui produifent un mauvais 
chyle ; & par conféquent un lait qui n’eft pas meilleur. 
Ce n'eft pas avec moins de raifon qu’on exige qu’elle 
foit recommandable par fes bonnes mœurs , & née de 
parents honnêtes ; car, outre qu'elle ne pourra com- 
muniquer aucun vice à fon nourriflon, elle en auraun 
foin bien plus grand que. celles qui font fujettes à la. 
colère , où adonnées au Vin, ou dominées par quel- 
qu'autre pafion, HT OS ;: 
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: On guérit par la faignée, fi linflammation 
eft grande, & par les remèdes topiques , tels 
que les embrocations huileufes & balfami- 
ques, les baumes ou les onguents, ou, comme 
J'ordonnoit Boerrhaave, l'huile ou lefprit-de- 
vin joint au maftic. On ne laïfera pas l'enfant 
fucer le mammelon halade. 7. 
$. 176. En général, les enfants nouyeau- 
nés ont befoin de nos fecours contre les 
maux qui accompagnent leur entrée dans le 
monde, où dont ils font attaqués bientôt 
après leur naïffance:examinons donc ce qu'ils 
font, leur origine &les moyens d'y remédier, 
Quant aux maladies auxquelles ils font fujets 
dans leur enfance, je n’en parlerai pas ici, 
parceque leur connoiflance ef inutile à lac- 
coucheur qui n’eft point chargé du foin de 
les conduire. ei 
Jai obfervé ci-deflus $. 3 $.quel’on trouve 
dans leftomac & les inteftins grêles des en- 
fants nouveau-nés, une matière vifqueufe 
qui devient épañle, & acquiert une cou: 
leur foncée à mefure qu’elle defcend dans 
les gros. Cette matière s'appelle meconium, 
& n'eft que le compofé des parties les plus 
groflières des liqueurs filtrées dans le canal 
inteftinal, de labile , & du fuc pancréatique. 
Mais ces liqueurs épaifles & vifqueufes, tan- 
dis que toutes les forces digeftives dé l’en- 
fant nouveau-né font très-foibles, pourroient 
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produire de mauvais effets en s’'attachant 
e e à ur 7 / ji 
aux inteftns, en obftruant les vaifleaux laés ; 
 &c. c'eit aufli pour les prévenir quela nature 
prévoyante à préparé à l'enfant dans les 
mammelles de fa mère un lait clair, délayé, 
& purgatif : ce qui nous apprend combien 
il eft néceflaire de nettoyer les premières 
voies des nouveau-nés par les remèdes con- 
venables, furtout lorfqu'ils ne font point 
allaités par leur mère, & qu'ils ont une 
nourrice dont l'enfant n’eft point aufijeune. 
Mais je préférerois toujours quelque médi- 
cament au lait de la mère, pour les raifons 
que J'ai expofées , $. 169, 170, 171, 172 
(140) 

(140) Les femmes préviendroient les accidents les 
plus fcheux, fi, plus dociles à la voix de la nature, 
elles rempliffoient le devoir qu’elle leur prefcrit, & 
leurs enfants mieux nourris, plus fains & plus robuites, 
feroient bien moins expolfés aux maladies qui afligent 
leur enfance, & ‘qui tranchent fouvent le fil de leurs 
jours avant qu’ils aient atteint l’âge de maturité. Celles 
qui allaitent n'ont prefque point de fièvre de laits ellés 
ne font pas obligées de s’aftreindre au même régime, 
ni aux mêmes précautions; le lait dépofé dans leurs 
mammelles continue à s’y filtrer , pendant tout le temps 
de Ja laétation, fans caufer aucun trouble. Comme il 
n'eft pas obligé de rentrer dans la mañle du fang pour 
fortir du corps par les parties naturelles, il ne donne 
point naiflance à ces-dépôts qui font fouvent la caufe. 
d'une mort prompte & inévitable, .ou qui, s’ils n'ont 
pas des fuites auf funeftes, dérangent la fanté de 
celles qui en font attaquées & les rendent languiffantes 
le refle de leur vie. Heureux l'enfant, à qui fa mère 
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$. 177. Le fœtus ne refpire point; d’où: 
la bile n’eft pas poufléc en avant: d’ailleurs, . 


cette humeur trouve un obftacle de la part 


de la matière dure & glaireule qui tapifle 


ne refufe point la nourriture qui lui eft deftinée, &c 


tous les fecours qui lui font néceffaires : il recevra des 


fucs auxquels il.eft déjà accoutumé; il ne fucera pas 


avec un lait étranger le germe de plufieurs maladies s 


les foins empreflés, fi naturels à la tendrefle mater- 


nelle, protégeront fa foiblefle , pourvoieront à {es be- 
{oins multipliéss & fon tempérament fort & robufte 


exemptera des maux fans nombre auxquels font fujets 


ceux qui, arrachés impitoyablement dès l'inftant de 


leur naiflance d’entre les bras de leur mère, font livrés à 
des nourrices mercénaires. Voilà les motifs qu’on doit 


préfenter aux femmes pour les engager à mériter vrai- 


ment le nom de mère : il faut les exciter par leur 


propre utilité , en leur faifant envifager les dangers aux- 


quels elles expofent leur fanté & même leur vie, fi 
elles ne font pas fervir à l’ufage marqué par la nature 


le lait qu'elle a préparé avec tant de foin dans leurs 


mammelles ; il-fant les toucher par l'intérêt de leur 
enfant, & reveiller en elles le fentiment de tendrefle 


& d’affeétion empreint dans le cœur de toutes les mères, 


fentiment qui n'eft pas tout-à-fait éteint, mais qui n’eft 
que trop affoibli par la dépravation des mœurs; le 
oût des plaifirs qu’on: craint de ne pouvoir plus fatif- 
aire, fi l'on fe livre aux embarras d’une nourriture 
toujours génante; & la vie trop difipée que mènent 
la plupart des femmes. | | 
: Je fuppofe que ces motifs joints à d’autres confi- 
dérations morales , que l’on peut encore faire valoir, 
ont été afféz puiflants vis-à-vis de quelques-unes pour 
les déterminer à nourrir elles-mêmes leur enfant. Voici 
comme elles doivent fe conduire. - | 
&.° J'ai dit ci-deflus que les femmes qui allaicoient 
n'étolent, pas obligées de s'aftreindre au même régi- 


me, niaux mêmes précautions que les autres. ainf 
tout 
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tout le canal inteftinal, d’où elle ne coule 
que fort lentement : c’'eft pourquoi une bile 
verte remplit ordinairement la véficule du 
fiel du fœtus, lorfqu’il vient au monde. C’eft 
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elles pourront manger plutôc & en plus grande quan- 
tités ne point refter aufi long-temps dans leur lits fe 
Couvrir moins, & ne point faire ufage de tifannes où 
de boiflons délayantes , parceque l’on n’a pas befein d’ex- 
citer la tran{piration comme chez celles qui ne nour- 
riflent point. 2.° Elles donneront à teter À leur enfant 
quand elles fentiront le lait montér & diftendre leurs 
mammelles. On eft tombé à cet égard dans deux ex- 
cès oppolés : les uns veulent qu’on ne fafle téter l’en- 
fant que trente-fix ou quarante-hunit heures après l’ac- 
couchement; les autres, qu’on lui préfente le fein auf: 
fi-tôt qu'il eft né. Il eft dangereux d’attendre trop long- 
temps, le lait qui s’amañle dans les mammelles les dif- 
tend exceflivement, elles deviennent quelquefois dures 
& très-douloureufes, ce que j'ai vu arriver ; f on les 
préfènte alors à l'enfant, il fait de vains efforts pour 

teter, 1] ne peut faifir le mammellon , il fe dépite : ce- 
_ pendant le lait s’accumule de plus en plus dans le fein : 
il s’y forme un engorgement confidérable, &' il faut 
avoir recours aux cataplafmes émollients & réfolutifs 
pour le détriire. Pendant ce temps-là l'enfant pâtit, 
& il fera privé du coloffrim dont l'effet eft fi avanta- 
geux; Car, après que les mammelles feront dégorgées, 


on ne pourra pas lui donner prudemment le premier . 
lait qui coulera à caufe de lacrimoine qu’il a acquife 
par le féjour. Mais il ne faut pas non plus le faire teter 
dés les premiers inftants de fa naiflance : il eft nécef- 
faire qu'il refte quelque temps fans rien prendre pour 
qu'il s'accoutume à l'air. Son gofier eft, comme Où 
fait ; "rempli d'une matière vifqueufe, il fau quelle 
forte avant de lui donner aucune nourriture. C’eft auf 
pour favorifer cet effet, qu'on doit avoir foin de placer 
l'enfant fur le côté ; car ; dans cette poñition , les phleg- 
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par la mème raifon que les enfants ont fou- 
vent la jaunifle aufli-tôt ou peu de temps 
après leur naïflance; car cette He à cpaiile 
produit chez eux le même eflet, que fi le 


mes fortent plus aifément, & le dégorgement de fes 
poumons fe fait mieux. Mais au bout de douze ou 
quinzé heures, on pourra lui préfenter le fein, qui eft 
alors fufffamment diftendu par le lait, fans qu’on foit 
obligé d'attendre ua plus long témps, il fe faifra ai- 
fément du mammelon , il fucera avec une efpèce d’a- 
vidité , parceque la petite abffinence qu’on jui a fait 
faire a éguilé fon appétit, & par JA il opérera le dégor- 
gement Le mammelles : enfin le coloffrum , ce premier 
Jait féreux qui en fort , achevera par fa qualité laxative 
de nettoyer & de vuider fes inteitins. 3° Elles ne l’em- 
mailloteront pas. Il fera toujours très-dificile., pour 
ne pas dire impoflible, de faire abandonner aux nour- 
ricés cette pratique pernicieufe, qui gêne exceflive- 
ment les membres de lenfant, s’oppofe à leur dé- 
veloppément , & contribue fouvent à leur. donner 
une conformation vVicieufe, parcequ'elle favorife leur 
parefle. Mais les mères, dont l'affection naturelle change 
en plaifirs les peines qu'elles prennent auprès de leurs 
enfants & les foins qu'elles leur prodiguent, en fen- 
tiront aifément les abus & les dangers , :& préféreront 
cètte autre méthode : l'enfant fera couvert d’une petite 
chémife , & elles le mettront dans un petit berceau fait 
d'un bois léger ou plutôt d’ozier, un peu large, & 
rembourré de tous les côtés de petits mateläs... Par- 
déflus 1l-y aura une couverture... qui par .en- haut. & 
d'un feul côté fera fixée, & de l’autre fimplement at- 
tachée avèc uné agraffe où un ruban, Ace petit ber- 
ceau fera attachée une fangle, dont un bout. tiendra 
à la tète & l’autre Aux pieds, la mère fe la Page par : 
derrière le cou, & ainf l'enfant pourra tetér fans être 

gêné. 4.° Elles ne le laiffleront pas long -temps au 
iilieu de fes urines & de fes excréments, mais elles 
le changéront & le nettoyeront toutes les fois qu’il fera 
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cou de la véficule du fel écoit obftrué par 
des pierres ou du gravier. Cette jaunifle cède 
ordinairement à quelque doux purgatif, & 


/ / e 
eft fort fouvent guérie par quelque médica- 
ie S 
fale, ce que l’on connoïtra bientôt par fes cris. Rien 
ne fera plus facile par la méthode que j'ai confeillée. 
5.° Elles ne lui donneront pas à teter trop fouvent , 
& toutes les fois qu’il criera , mais de deux heures en 
deux heures. Ce qu’il y a de plus incommodke , c'eft de 
lui donner à teter la nuit; je crois que l’on peut eflayer, 
fans lui fajre aucun tort , de le régler , en forte qu'après 
avoir teté pour la dernière fois à onze heures ou Minuit, 
11 dofmira jufqu’à cinq ou fix heures-du matin, & l'expé- 
“rience m'a appris que cela n’étoit pas impofhble. De cette 
façon la mère jouit aufi de plufieurs heures d’un fommeil 
non interrompu, & fes forces font bien réparées. Cet 
“embarras de donner à teter à toute heure de nuit , eft 
üné des principales objeétions qu'oppoñent les femmes 
aux inftances qu'on leur fait pour les engager à nourrir, 
& que les maris appuyent par plufieurs raifons très- 
plaufibles. Si vous voulez dûe les mères foienc les 
nourrices de leursenfants , rendez-leur leur état le moins 
génant que vous pourrez, furtout dans le temps pré- 
ient, où il s’agit d’abolir un ufage trop généralement 
adopté & que l’on accréditera de plus en plus fi l’on 
effraie les femmes, portées aux plaïfirs & ennemies de 
a contrainte, par la vue des peines & des privations. 
6°. Ellés ne lui donneront que leur lait pour toute nour- 
riture , au moins pendant les fix premiers mois. Avant 
ce, temps-là les enfants n’ont point de dents, ils ne 
{ont pas en état de broyer des aliments folides, & 
leur eftomac trop foible eft hors d'état de digérer une 
nourriture plus forte que celle qui leur a été préparée 
par la nature. Mais leurs dents commencent À percer: 
on peut alors leur donner un peu de foupe ou de pa- 
nade ; la bouillie doit être profcrité , il n°eft pas d’ali- 
ment plus indigefté, c’eit une vérirable cole dans l’ef- 
tomac dés perits enfants, & il en réfulte un chyle vif 
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ment capable d'augmenter la contraction des 


inteftins. C’eft encore à caufe de cet amas 


de la bile pendant la groflefle, que les enfants 
font fi fouvent fujets peu de temps après 


queux qui fera la fource de plufieurs maladies : -c’eit 

ar la même raifon qu’on doit encore leur interdire 
abfolument les bifcuits , les gâteaux , &toutes les efpè- 
ces de pätifleries: ce qu’on peut leur donner de meilleur, 
quand tls font plus forts, c’eit du pain bien fait, qui 
aura très-peu de mie, & dont la croûte fera un peu 
durettes elle facilitera la fortie des dents éh amincif- 
fant leurs gencives, &, après qu’ils l'auront mäâchée, 
elle tombera dans leur eftomac bien imprégnée de la 
falive, & sy digérera bien. 7° Elles ne lui donneront 
pas à teter trop long-temps. Il eft rare que les enfants 
ne foient pas en état d’être fevrés depuis douze mois 
jufqu’à dix-huit : au refte, les uns doivent l'être plutôt, 
les autres plus tard, felon qu'ils font plus ou moins 
‘forts, ou qu’ils ont plus ou moins de dents , ce qui fait 
qu'on ne peut fixer précifément le temps du fevrage. 8° 
Ælles ne le fevreront pas brufquement, mais par dégrés , 
“en lui préfentant le fein plus rarement de jour en jour : 
ainfi, s’il tetoit de deux heures en deux heures, ce ne 
“era plus que de trois heures en trois heures ; ou fi on 
ui préfentoit le teton fix fois par jour , on ne lui pré- 
{entera plus que quatre fois, puis trois, & infenfble- 
ment on ne lui préfentera plus. Enfuire on obfervera 
de ne rien faire devant lui qui puiffe lui rappeller le 
fouvenir du teron, comime d’allaiter un autre enfant en 
fa préfence. 9.° Elles prendront quelques précautions , 
aprèsle fevrage, pour prévenir les effets du lait qui peut 
‘engorger les mammelles ou fe dépofer fur différestes 
| païties : ainfi elles mangeront moins, uferont d'a- 
‘liments moins nourriflants, boiront pendant plufeurs 
jours quelque tifanne légèrement fudorifique pour 
exciter la tranfpiration , éviteront furtout de s'ex- 
pofer à l'aftion d’un air froid, fe couvriront la poi- 
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leur naïffance aux coliques & aux déjeétions 
vertes, par lefquelles les inteftins font débar- 
raflés de la matière glaireufe qui n’eft plus 
néceffaire, du meconium , & de cette bile 


trine avec le plus grand foin pour y entretenir la 
chaleur; enfin elles or purgées deux ou trois fois 
avec les minoratifs après avoir continué ce régime 
pendant quelque temps. 

. Eorfque l’enfant'eit abandonné à une étrangère, il eft 
néceffaire de lui donner quelque chofe avant de lui pré- 
fenter le teton. Je l’ai défendu dans le cas précédent. 
à caufe du cofoffrum-de-la mère qui vaut un léger pur- 
gatif; mais le lait: d’une nourrice n’a point cette qualité, 
par conféquent il faut y fuppléer. Ainfi, après un temps- 
fufifant pour que les poumons fe dégorgent & s’accou- 
tument à l'air, on donnera à l'enfant une eau miélée : 
elle eft analogue au coloffrum ,. elle produit le même: 
bien , & elle eft préférable aux huiles & aux firops 
que ha plupart des accoucheurs font dans l'habitude dé 
donner, & qui furchargent trop leftomac des: petits 
enfants, ou font trop d'effet. Lorfque la nourrice fe fait 
atrendre , ce qui arrive aflez fouvent; on nourrit l’en- 
fant, en l’attendant , avec une eau d’orge, ou avec dx 
lait de vache dans: lequel on met les deux tiers. de cette. 
eau. | | 4 

Les nourrices, ainft que les méres, ne donneront 
que leur lait pour toute nourriture à leur nourtiflon , au 
moins pendant les fix. premiers. mois ; elles ne leur 
donneront jamais de bouillie; elles ne le laifferont pas, 
crier ; elles le nettoyeront fouvent; elles ne garotte- 
ront pas fes membres. par les bandes & les liyaturess . 
enfin, elles apporteront pour le fevrer les précautions. 
péceffaires. Mais peut-on fe flatter qu’elles fuivront ces 
préceptes? bientôt éloignées de ceux qui ont le plus. 
grand intérét à les leur faire abferver ,. elles oublieront 
leurs promefles & leurs engagements. S'il en eft quel- 
ques-unes qui, guidées par la probité & les fentiments 
de Fhumanité , rempliflent exaétement les devoirs 
Re 
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âcre qui occafionneroit des maladies plus 
graves, fi elle y féjournoit plus long-temps; 
en forte que pour l’ordinaire les enfants fe 
portent mieux par la fuite, lorfqu'ils ont été 
lujets aux dévoiments , tout incommodes 
qu'ils font. : 
_ $. 178. La nature bienfaifante à non-{eu- 
lement pourvu à ce que les fœtus des animaux 
euflent une quantité fuffifante de fucs nour- 
riciers, mais elle a voulu encore que les or- 
ganes mêmes de la mère leur préparaflent 
une fubftance propre à les nourrir lorfqu’ils 
{eroient {ortis de leur {ein : cette fubftance 
eft le lait chez les animaux vivipares, & le 
jaune de l'œuf chez les ovipares. D'après ce 
que nous obfervons parmi les brutes, qui, 
plus dociles que l'homme aux préceptes de 
nn ————— 


qu'elles fe font impofés, il en eft mille qui les facri- 
fient à leur avarice & à leur parefle. Les malheureux 
enfants, négligés, nourris d’un mauvais lait, ou privés 
d’un lait, peut-être bon , mais réfervé pour d’autres , 
& cruellement dédommagés par un aliment perfide ; 
croupiffant au milieu de leurs urines & de leurs excré- 
ments; épuilés par les cris continuels que leur arrachent 
Ja douleur & la contrainte où ils font rercnus, éprou- 
vent ‘une foule de maux dis à la mauvaife nourri- 
ture, à l'air corrompu, à l'âcreté des urines qui ma- 
cèrent leur corps, à la malproprété , aux efforts qu'ils 
font en criant, & meurent en peu de temps , ou, 
s'ils ne fuccombent point , c’eft pour être par la fuite 
la proie des infirmités qui rendront leur vie trifte & 
languiffante. Que de motifs pour engager leurs mères à 
ks nourrir ! | 
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la nature, ne s’accoutument que par dégrés 
a la nourriture ordinaire dont font ufage 
ceux dont ils ont reçu la vie; il n’eft pas dif- 
ficile de nous convaincre que celle à laquelle 
la nature a pourvu, favoir le lait, ‘ef la plus 
convenable aux enfants; qu'il eft dangereux 
pour eux de changer fubitement de nourri- 
ture; que par conféquent il ne fautlesfevrer 
que par dégrès; & que, lorfqu'ils le font, 1l 
faut leur donner les aliments le plus analo- 
gues au lait. POUR AE 
$. 179. Deux ou trois jours après la liga- 
ture du cordon ombilical des nouveau-nés. 
leurs mammelles font communément difpo- 
fées à fe remplir d’un lait clair : ce que l'on 
explique aifément quand on confidere l’oti- 
gine des artères ombilicales, $. 19. qui 
naiflent des hypogaftriques ou de l'extrémité 
de l'aorte; d’où, lorfquelles font détruites 
fubitement, comme il arrive après la naif- 
fance, par la ligature , Ics vaifleaux voifins 
reçoivent néceflairement une plus grande 
quantité de fang, puifqu'ils reçoivent ce-qui 
avoit coutume de pañler par les vaifleaux 
ombilicaux : or, les artères épigaftriques font 
placées tout à côté, elles partagent donc 
avec les autres la furabondance du fang; de- 
_ fà la fécrétion du lait vers le troifième jour, 
parceque les mamimaires qui communiquent 
avec les épigaftriques, portent aux mam: 
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_melles une plus grande quantité d’humeurs: 
$. 168, 169. Mais enfuite, cette fécrction 
n'étant pas follicitée par la fuccion, la fur- 
abondance du fang charié par les mammaires 
€ft portée ailleurs, &il ne {e filtre plus de lait 
dans les mammelles de l'enfant : il arrive 
alors la même chofe que chez les nourrices , 
Jorfque leurnourriffoneftfévré. $. 169.(141) 


(x41) Les enfants en venant au monde ont quelque- 
fois des infirmités dépendantes de l'accouchement : ils 
peuvent encore avoir plufieurs vices de conformation. « 

Les infirmités dépendantes de l'accouchement font, 
Ja fuffocation, la déformation du vifage , le déplaée- 
ment des os du cräne, les contufions du corps, les 
fraétures , les luxations. Il faut obferver qu’elles n’ont 
lieu qu'après les accouchements longs & laborieux. 

1.° Quelquefois l'enfant forti du fein de fa mèrene 
donne aucun figne de vie ; il ne crie points on ne fent 
le battement, ni des artères ni du cœur; fes yeux font 
faillantss tout fon vifage eft boufi, & il a fouvent au- 
deflus de la tête une tumeur en forme de champignon. 
Cet érat peut fe prévoir avant l'accouchement terminé , 
parcequ'il eft facile de fentir la tumeur dont je viens 
de parler, laquelle eft due à la preffion exercée fur le 
crâne, de façon que le fang n’eft pas repris par les 
veines dans la même proportion qu’il eft apporté par 
les artères. Si Jon coupe le cordon ombilical de l'en 
fant auffi-tôt après fa fortie du fein de fa mère , il mourra 
fans qu'il foir poffible de Ie rappeller à la vie. ( Voyez 
la not. 21.) | ché 
. 2.° Il arrive encore quelquefois que l'enfant vient 
au monde ayant le vifage tellement déformé qu'il en eft 
hideux, ou les lèvres tellement enflées & renverfées 
qu'il ne lui eft pas poffible de teter. Le premier cas ne 
doit pas inquiéter : Je gonflement des joues eft peu 
angereux. L’antre ef plus émbarraflaut , parcequ'ir 
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Par la même raifon il fe filtre quelquefois 
‘une férofité dans les mammelles des filles 
dont les règles fe fuppriment fubitement ; 
inais Jamais de véritable lait. 


empêche l'enfant de teter. On diffipera l'un & l'au- 
tre par le moyen des ablutions faites avec une dé- 
cotion d’aigremoine ou quelqu’autre femblable , ou 
avec un mélange d’eau & de vin. Mais fi les lèvres 
ne reviennent pas aflez promptement à leur état naturel, 
il faudra donner à l'enfant dans une cuiller, du lait de 
fa nourrice, ou un autre lait coupé avec une eau d'orge, 
pour le fourenir en attendant qu'il puifle fe faifir du 
mammelon. M ; 

3.9 Le déplacement des os du crâne eft encore un 
accident de petite conféquence. Il a lieu dans les ac- 
couchements contre nature. Les os trop preflés enjam- 
bent les uus fur les autres , la tête s’allonge, & forme 
une pyramide. Elle revient à fon état naturel, lorfque 
laccouchement eft terminé. Si cependant elle ne fe 
rétablit pas, ce qui arrive quelquefois, on remédie à 
Ja difformité , en plaçant une main fur l’occiput, l'autre 
fur le frontal, & en exerçant enfuite une douce pref- 
fion qui oblige les pariétaux à reprendre leur place , 
car ce font ordinairement ceux -1à qui enjambent. Si 
locciput & le frontal éroient déplacés, on y remédie- 
roit encore, en plaçant les mains dans un fens op- 
pofé, c’eft-à-dire, l’une fur le parietal droit , & lPautre 
fur le pariétal gauche. 

4. Quant aux contufons du corps, il faut les baf- 
finer avec les mêmes décoétions dont on fe fert pour 
guérir le gonflement des joues & des lèvres. D'ailleurs, 
elles font d'une très-légère importance, & elles fe 
guériflent facilement & en peu de temps. k 

_$5.® Les fractures & les luxations font des accidents 
rares, furtout quand l’accoucheur eft adroit & intelli- 
gent. Mais, lorfqu’il n’a pas aflez de patience, les pieds 
de l'enfant venant les premiers, & qu'il les tire avec 
trop de force & fans précautions, il peut arriver que 
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$. 180. La femme d’un marchand de Se/h;, 
éloigné d’Forck de quatorze mille pas} ac- 
coucha de fon dernier enfant en 1742: peu 
de temps après fes couches, elle eut ce 
qu'elle appelloit des fleurs blanches, qui aug- 
mentèrent à untel point, que, felon ce qu’elle 
m'a rapporté, l'écoulement perçoit à travers 
tous fes jupons, & rendoit humide la place 
où elle étoit aflife, &c. Quelques mois avant 
que je fufle confulte, elle commença à fe 


Les vertèbres du cou fe luxent, & alors il n'yaaucun 
remède, la mort s'enfuit toujours : ou même, ce quia 
des fuites encore plus funeites pour la mère , la tête 
peut fe féparer du tronc & refter dans la matrice, (Voy. 
la not. 108.) Ces deux cas font les plus ficheux, Quand 
quelque membre eft caflé ou luxé, on peut efpérer 
que l'enfant guérira & ne reftera point eftropié , fi on 
Jui adminiftre les fecours néceffaires : ainfi Pon travaillera 
auffi-tôt après la délivrance de la mère, à réduire le 
membre par les moyens que la chirurgie met en ufage 
en pareil cas. Le maillot eft indifpenfable pour les en- 
fants à qui cet accident eft arrivé. 

L'accoucheur ne doit jamais -quitter l'enfant nou- 
veau-né avant d'avoir examiné avec attention toutes 
Jes parties de fon corps, parcequ’il peut avoir quel- 
que vice de conformation qui exige le fecours le plus 
prompt. Ainfi s'il a le filet ou l’anus imperforé, il faut 
y remédier fur lé champ, car dans le premier casilne 
peut terer, & dans l’autre, fes excréments ne peuvent 
forir; ils s’amaffent dans fes inteftins ; fon ventre de- 
 viencenflé, dur ; douloureux; & il meurt bientôt dans 
Jes convulfions. 13 
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plaindre d'une douleur & d’un poids dans 
la matrice, qui augmentèrent dans la même 
proportion que le corps renfermé dans cet 
en ‘enfin, il devint fi gros qu'il fe ma- 
nmifefta extérieurement, & alors il prit fon 
accroiflement avec rapidité. La malade con- 
fulta fa fage-femme qui crut que la matrice 
étoit fortie; mais ellé fut aflez prudente pour 
ne vouloir rien faire, & elle pria le mari de 
prendre l'avis de quelqu’autre perfonne. On 
fit donc venir M. Fe] chirurgien accou- 
cheur diftingué dans cette ville: : Mais, COMME 
1l n'avoit jamais rencontré un Cas pareil, il 
fouhaita que je vifle aufli la malade. Ce fut 
au mois de décembre 1749. Lorfque je l'exa- 
_minai, je trouvai l'excroïflance qui non-feu- 
lement remplifloit, mais encore diftendoit 
extrémement l'entrée du vagin : Jintroduifis 

un doigt dans le paflage, & Je reconnus 
auffi- que la partie de cette excroïiflance 
renfermée dans le vagin même, avoit moins 
de volume que celle qui paroifloit extérieu- 
rement: fa forme étoit celle que l’on peut voir 
dans la fig. 4. tab. XVTI. Je la faivis avec 
l'extrémité du doigt jufqu'au rufeau de ran- 
che que je trouvai principalement OCCUPÉ 
par le cou ou la partie la plus étroite , :de 
façon que je ne pouvois toucher qu'une 
petite partie de lorifice de la matrice vers 
le côté gauche, obliquement &c'en arriere 
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_Jeflayai de pénétrer le muféau de tanche; 
parcequ'il ne me parut pas d’abord exacte- 
ment bouché, mais cela ne me fut pas poflible: 
cependant je l’ouvris aflez pour donner iflue 
à une efpèce d’ichor fanguin un peu puant, 
ce qui me fit demander à la malade fi l'odeur 
étoit la même lorfque fon écoulement étoir 
abondant au point de mouiller fon fiège , 
ou lorfqu'il étoit moins confidérable; & fi 
elle avoit obfervé que cette odeur reflembiät 
à celle qu’elle exhaloit au moment où je l’exa- 
minois. Elle me répondit affirmativement: 
d'où je conclus qu'elle avoitun ulcère précifc- 
ment dans l’orifice de la matrice, du bord 
duquel naifloit cette excroiflance ou ce fon- 
gus. Cependant la malade fe plaignoit d'une 
douleur dans la matrice & dans le dos; elle 
étoit fort foible, & éprouvoit de fréquentes 
envies de vomir; fon pouls étoit foible, & 
elle avoit quelquefois des fueurs. Le réfultat 
de la confultation fut de faire une ligature 
le plus haut quil feroit pofhble : après que 
le chirurgien l'eut faite, & après que nous 
eumes prefcrit l’ufage de quelques remèdes 
internes, furtout du quinquina, nous nous 
retirames. Lorfque nous revinmes deux ou 
ou trois Jours après, nous ne trouvâmes pas 
un grand changement quant aux fymprômes 
de la matrice : nous obfervâmes feulement 
que la partie, qui étoit au- deflous de la 
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ligature, étoit un peu plus livide, que Fo- 
deur fétide étoit beaucoup plus forte & non 
différente de celle d'un cancer confirmé, 


Comme la matière de l'écoulement s'étoit 


un peu arrêtée dans le vagin, j'ordonnai une 
injection compofée d’une décoétion émol- 
liente, de miel rofat & de teinture de myr- 
rhe : le fréquentufage que lon en fit diminua 
la fétidité de l'odeur; & deux jours après 
cette vifite, l'excroiflance tomba à l’endroit 
. de la ligature fans aucune évacuation de fans 
“où d'autres humeurs. Sa couleur étoit d’un 
brun noirâtre, &, lorfqw’elle adhéroit à la 
matrice, elle n’avoit aucune f{enfibilité : en 
la coupant, nous vimes que fa fubftance 
compacte reflembloit à celle que lon tire 
des cancers : elle pefoit plufieurs onces, & 
fa circonférence pañloit huit pouces. Six 
mois après, me trouvant dans la même 
ville, j'allai voir cette femme qui étoit fi 
bien rétablie, qu’elle n’éprouvoit plusaucune 
douleur, ni dans la matrice, ni dans le dos; 
{es fleurs blanches ne couloïient prefque plus; 
enfin, elle fe portoit fi bien qu'elle avoit 
fes règles régulièrement, ce qui ne lui étoit 
pas arrivé depuis plufieurs années. | 

La maladie dont je viens de faire le détail, 
na-t-elle pas pu être occafionnée par la 
déchirure d'une partie de l'orifice de la ma- 
grice dans le dernier accouchement? 
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Je fus confulté par une femine en HAT; 
& par une autre en 1748 : ces deux femmes 
étoient dans le même cas, avec cette feule 
difference, que l’une fe difoir grofle de cinq 
mois, & l'autre de fept. 

Elles s'imaginoient être enceintes, ayant 
cu une fuppreflion de règles accompagnée 
des fymptômes ordinaires de la srofeñe, 
excepté que depuis peu elles avoient eu une 
évacuation fanguine par. la matrice, & 
qu'elles ne pouvoient pas dire avoir fenti re- 
muer leur-enfant. Cette évacuation dura, 
tantôt diminuant, tantôt augmentant, pen- 
dant trois femaines; mais enfin elle augmeEnta 
tellement chez une d'elles que je fus appellé. 
Elle avoit rendu avec le fang un peu d’eau 
& quelques petits morceaux de peau. Je l’exa- 
minai, & Je trouyai que le muféau de tan- 
che pouvoit admettre deux doigts : je les y 
introdufis , Je faifis ce que je trouvai dans 
la cavité de la matrice, & je le fis fortir. Je 
vis alors. quelques petits facs oblongs &rem- 
plis d’une eau clure : quelques - uns d'eux 
étoient ramaflés en peloton , & il y avoit 
Pluficurs pelotons de cetteefpèce. Je réirérai 
mon opération, jen.fis {ortir une quantité 
aflez confidérable pour remplir, une pinte; 
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Pécoulement cefla, & la femme fe rétablitau 
mieux après avoir encore rendu quelques 
petits facs auxquels je n’avois pu atteindre. 

L'autre femme, après avoir eu laméme éva- 
cuation , éprouva des douleurs qui reflem- 
bloient à celles de lénfantéement:elles étoient 
régulières & accompagnées dé l’'augmentà- 
tion de la perte de fang. Je fus alors appellé: 
je trouvai à mon arrivée l’orifice de la ma- 
trice {uffifamment ouvert pouradmettretrois 
doigts , mais fort élevé : cependant, après 
quelques douleurs, jintroduifis ma main dans 
la matrice, & j'en tirai plufieurs hidatides 
(la plupart d'elles avoiént un pouce de long) 
qui pendoient toutes à une tige. J'introdur- 
fis une feconde fois ma main pour fairefortir 
le refte. Cette feconde femme fe rétablit auffi 
parfaitement que la première. | 


Fin de la quatrième Parrie. 
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POSTSCRIPTUM. 


$. 1.1) Eruis que j'ai donné mon ouvrage 
à l'impreflion, j'ai lu la nouvelle édition de 
loftéologie de M. Monro , (dont cet auteur 
célèbre m'a fait préfent) où ilexpofe la dif- 
férence qu’il ya entre le fquelette de l’homme 
& celui de la femme. Je crois à propos d’a- 
jouter ici une partie de fes obfervations , 
comme appendice aux fetions 1 & 2. 

Los facrum de la femme eft plus large; 
& plus bombé pour augmenter la capacité 
du baffin. He 7. 

L'os coccyx eft plus flexible, & moins 
courbé en devant, pour faciliter la fortie de 
l'enfant. mesh 

Les os z/zum font plus rejettés en dehors: 
par conféquent, il y a plus de diftance entre 
lun & l'autre, pour étendre la partie infé- 
rieure de l'abdomen, & pour que la matrice 
imprégnée {oit mieux foutenue. rite 

Le bord de la partie fupérieure de los pz- 
bis eft plus large dans les femmes qui ont 
déjà mis des enfants au monde, parcequ'il 
a été étendu par l’action forte des mufcles 
droits abdominaux. js 

Le cartilage qui eft entre les deux os 


pubis 
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pubis eft plus épais, Cé qui donne prusrie cas 
pacité au afin. | 

Les furfacés unies des « os ps ÿ A os 
innominés & dufacrum) dont plus petires, 
ce qui, avec le /acrum plus étroit; rend lé 
Riu plus large, & facilite par a EME 

{ortie du tbe 4954 

La grande tubérofité: ds o$ hat, ét 
plus platté chez les femmes (que chez les 
hommes, parcequ ’elléreit plus comprimée 
chez les dE 2 “qui inènent une vic plus 
fédéntaire. 

Le baffin des FRS ne és dre: re-plis 
large ,. fans que lés ‘articulations .des os 
de Jeurs cuiffes foïent plus-éloignces l'une de 
autre: par conféquent, l’efpace: .deftiné à 
lifler pafler le fœtus eft augmenté. Albin. 
‘de de pe $: ) 39 Cette. Hiange a pes 


ber pire terre, 
Le baflin a une “ouvertire. lee par 
, laquelle. il {e continue avec. l'abdomen. Le 
* baffinAec-& dépouillé a aufli une large ou- 
vérture inférieure; mais dans le cadavre cette 
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ouverture eft en grande ‘partie;remplie ‘par 
les ligaments facro- fciatiques, les.quadri- 
jumeaux, & les:mufcles du coccyx, qui fou- 
tiennent & défendent les\pärties contenues, 
‘mieux: que ne le feroientdesos. (a) .  - 
21062 27 Pour mieux prouver que le coccyx 
ne peut céder & fe reculer aflez, pour accé- 
Jérér la fortie du: fœtus, comme. quelques- 
hs: Yéulentile faire-croire, je vais ajouter 
ce que jai dit dans la $. 3. la defcription 
Suivante: de fa connexion aux autres parties. 
Chefelden dit dans fon anatomie, que les 
«coccÿ giensnañflent desépinesde l'os 4/chrum, 
peer fig. 2. let. h. ab ll. fig. w. leur. h. 
-&°sinférent dans os coccyx, Tab. J. fig... 
“Lerts bohab. I: figen lesti be qu'ils urent.en 
AVARE, FE 19 14) Hs Pur} sl :5t hr sSTIT A 
«Ps Le Coccygien: antérieur, ou: 1/Chig-coc- 
| »'Cyoten, dit 7/znflou; ef attache largement 
-> à latportion antérieure d'un petit higament 
‘5 tranverfal, qui paroïc au haut du rrou ovale 
‘sde los innonimé, za, À: fie. 2. leur. m.tab. 
» [I fig: 1er. mrde-à ile glifle entre ce 
“grand ligament & le imufcle -obrurateur 
| ipiémées avec lequelibeft fouvent confondu 
» par les anatomiftes. Dans ce trajet ilfe con- 
"5 étre) 8c enfuires’attache au bas du coccy x. 


à Fab fh.-axlettabi cab, IT, fig. r. let. b. 


de Part des Accouchements: 563 

» Le coccygien poftérieur ou facro-coccy- 
» gien CÎt attaché au bord de la face interne 
» OÙ concave des deux premières verrè- 
» bresde l'os facrum , tab. LI. Je. 1. Lett.a, a. 
» au bord inférieur interne du ligamenc facro 
» [Ctatique, & à l'épine de l'os z/Chium. Tab. 
».1L fig. 1. Letr. e. De -là à va aufh en 
» fe concentrant, s'attacher au côté de la 
» face interne du coccy x, au-deflus de l’autre 
» mufcle. Tab. IT. fig. 1. lerr. b. 

Albinus, dans la ab. XII. des mufcles ; 
montre quatre coupes du releveur de l’anus 
qui, dit-il, prend fn origine en partie de [a 
portion interne de l'os pubs , tab, 2. oo ti 
ler. K, L. en partie de l'épine de l'os 1fchium, 
tab. TL, fie. 1. lett. h. & s'attache au bord 
_ antérieur de l’avant-dernière pièce de l'os 
coccyx. tab. TL, fig. 1. les. ë. Ju 

Entre l'épine de los z/Chium, tab. I. fes 
2. lert. h. tab. IT, fig. 1. let. h. &le COCCYX 
cab. À. fig. 2. let, b. tab. IL. fr. 1. le 
il n'y à que deux pouces de diftancé, ou un 
peu plus, chez la plupart des femmes. . 

Le lecteur anatomifte conclura de cet ÉxX- 
polé que tous Les mufcles ci-deffus nommés sk 
& furtout leurs portions qui prennent leur 
origine des épines des os :/Chzum, ne peu- 
vent jamais fouffrir une diftention Cgale à la 
moitie de toute leur longueur, fi tant eft 
qu'elle ne foit pas plus grande, fans être dé- 

re O 2 
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chirées : ce qui arrivéroit inévitablement, f 
los coccyx étroit aflez répouflé en arrière 
pour facilicer la naïflance de l'enfant, comme 
quelques perfonnes voudroientle faure croire. 
Mais de plus, je vais démontrer que cet os 
ne peut l'étre de façon à remphr les vues 
que l'on fe propole, fans caufer un mal irré- 
parable à la mère. | 

Suüppofons, par éxemple, que la diftance 
entre le pubrs & l'extrémité du coccyx fort 
de trois poucés & demi, & que Îc diamètre 
dé la cête qui doit pañler entre ces os foit de | 
quatre pouces : cêtte fuppofñtion faite, dut 
* néceflairement que la tête s'arrête, fi aucune 
de cès parties n'éft difpofee à céder. Quel- 
ques accoucheurs propofcnt d'introduire 
alors un doigt où le pouce dans Panus ou 
le vagin , de prefler los coccyx ,; & de 
le repoufler én arrière pour élargir le paf 
fige. D'autres recommandent d'introduire 
une main dans le vagin, la paume tournée 
cn haut, enforté que, dans le moment des » 
douleurs, lé paflage foit élargi en fépouffant . 
avec force le cocyx avec le dos dé la main, 

‘& en tirant en méme-temps la main en en- 
bas vec moderation. Ne hé 
Hi eft'évident qu'en fuivant l’une ou fFau- 
tre de ces manœuvres, l'épaifleur du doigt, 
‘dù pouce, où de toute la main, ajouteraw 
contidérablement au volume de la téte de 
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l'enfant, ou, pour m’exprimer autrement, 
rétrecira beaucoup le paflage. Suppofons 
pe ne le rétrecifle que d’un pouce : il faut 
onc que l'os coccyx foit reculé d'un pouce 
& demi, ou, sil left moins, en fuppoñfant 
que la cête ne cède point, la délivrance ne 
fera pas accélérée. Or il eft évident, par la 
defcription anatomique que je viens defaire, 
que les parties ne peuvent céder à ce point 
fans être déchirées, ce qui doit être fuivi d’ac- 
cidents funeftes & irréparables. 
Desexpériencesréiterées monÉtconvaincu, 
qué le plus fouvent l'enfant eff arrêté par les 
épaules, ou que fa tête eft retenue contre le 
périnée , toutes les fois que l'on fuppofñe la 
tête arrêtée par los coccyx, lorfquelle à 
d’ailleurs les proportions ordinaires, lorfque 
la mère eftbien conformée, & que la matrice 
eft bien placée. Ce cas (où la tête de l'en- 
fant eft retenue contre le périnée) arrive fur- 
tout chez les femmes qui en font à leur 
premier enfant, & dont l'entrée du vagin 
cft fort étroite. J'ai fouvent eté appelle pour 
fecourir des femmes en travail, &, felon ce 
que l'on me difoit, la tère de l'enfant étoit 
arrêtée contre le coccyx. Cependant, en ex2- 
minant, je trouvois que je pouvois faire fan e 
librement à mon doigt le rour de la tête 
dans l'intervalle des douleurs, $. 46. & jé- 
tais bientôt convaincu que l'enfant étoirarréte 
: tel 
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par les épaules, l’orifice de la matrice s'étant 
un peu contraété après avoir laifle pañier 
la tête. C’eft alors la méthode recommandée 
dans la 6. 102. qu'il faut fuivre. 

J'ai été appellé pour d’autres femmes de 
différents âges, & qui accouchoient pour la 
première fois : j'ai obfervé que l'entrée du 
vagin étoit fort étroite, & que fa partie pof. 
térieure ou celle qui eft plus voifine du pé- 
rinée étoit très-forte, {ur-tout chez celles qui 
étoient plus avancées en âge. Je dois fare 
remarquer Que plus l'entrée eft étroite, plus 
la partie poftérieure doit fe rapprocher de 
los pubis, ce qu'on peut appeller un ‘posrr 
fixe. Dans ce cas, les douleurs pouflent 
contre le périnée la partie antérieure de la 
tte de l'enfant , lorfqw’elle fe préfente dans 
la pofition naturelle, ce qui jette quelques 
perfonnes dans une telle erreur, qu'ils s’ima- 
ginent que lobftacle vient du coccyx, & 
penfent que cet os cédera à la preflion. Ils 
paroïflent confirmés dans cette opinion, 
parcequ'ils fentent en effet la partie céder, 
en introduifant un doigt, &c. & en pouflant 
avec force en arrière; mais dans le vrai, la 
parte qui cède eft celle dont j'ai parlé ci- 
deffus, & non pas le coccyx. La méthode 
d'introduire un doigt, &c. pour lelaiïfler dans 
le pañlage, comme ci-deflus, en même-temps 
que lacète de l'enfant, eft toutà-fait mauvaife, 
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par les raifons que j'ai déjà données: & l'accou- 
cheur , au lieu d'introduire un doigt, &c. fera 
mieux de fuivrelaméthode expolée dans.las. 
48. par laquelleil feraavancerlatéteaifement, 
en étendant fes doigts, en pouflant douce- 
ment , obliquement , & en arrière, contre la 
partie poftérieure de l'entrée du vagin, dansle 
temps même des douleurs, & en la gliflant par- 
deflus l'os frontal de l'enfant. Par cette mé: 
thode le pañlage n'eft pas plus diftendu que 
ne lexige le volume abfolu du fœtus , 1l n'y 
a par conféquent aucun danger de déchirer 
le périnée, &, fi cette partie fouffre, elle fout: 
frira moins que fi le paflage avoit éte obligé 
de recevoir la main, le doigtou le pouce en, 
même-temps que l'enfant. | 
$. 3. J'ai oublié de dire dans les $. 5x, 
71, 1o1. que, toutes les fois que le Jacrum. 
& le pubis font trop rapprochés, ou que la 
tête de l'enfant trop volumineufe eft com- 
_primée entre ces os après la rupture desmem- 
branes, l’'accoucheur , sil touche-le fommet, 
dela tête, au lieu de fentir les os du crâne, 
trouvera une efpèce de veflie remplie d'air : 
ce qui eft occafionné par le chevauchement 
des_os les uns fur les autres ; car alors les té- 
guments deviennent. beaucoup plus larges. 
que la tête réduite à-cet état, & forment.cet 
efpèce de fac. Toutes les fois quil a lieu 
c'eft un figne certain que la tête efttrop com 
O0 4 


568  Sÿyftéme nouveau & complet 
priméé, parcequ'élle eft trop volumineufe ; 
ou, cé qui revient at même , parceque le, 
Baffir eff trop étroit, & il faut s'attendre à 
un accouchement difficile. Je confeille dans 
cé cas à l’accoucheur, avant d'en venir à Pufage 
des inftruments, de tourner le menton vers 
une des épaules, comme je l’ai enfeigné dans 
la $. $r, o4f. IX, jufqu'à ce que la tête foic 
dégagée, & de replacer enfuite fon fommer, 
de façon qu'il réponde au centre. 

$. 4: Jai dit dans les $. 45, 71. comme 
oh peut fe le rappeller, que la perte des eaux 
étoit une caufe des accouchements difficiles; 
dépuis que mon ouvrage eft forti de mes: 
mains, J'ai eu occafion de faire une obferva- 
tion que je vais rapporter, parcequ’elle fer- 
vira à jetter un plus grand jour fur ce que 
fai avancé, Fi eet | 


OBSERrATION XXII 


 Dätislémois d'avril dePannée 1750, la fem. 
me d’un artifan de cette ville, âgée d'environ 
vingt ans, commença à fe ral porter : mais 
particulièrement elle éprouvoit fouvent des 
vomifflements violents, furtout bientôt après 
{es répas réguliers, fi elle mangeoit copieu- 
{ément ; ou après de longs jeûines, comme 
lé matin où elle avoit coutume d’être fort 
foible, 5. 62. Elle prenoït donc toujours du: 
_gruau, du bouillon, ou quelqu'autre alimenc. 
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femblable, vers les quatre heures du matin, 
& enfuite elle fe trouvoit à fon aife pendant 
quelque temps. Ses règles s’'étoient arrêtées, & 
elle fe plaignoïit d’un fentiment d’enflure ou 
de boufliflure dans l'eftomac & les inteftins; 
mais fon ventre n'étoit encore diftendu en au- 
cune façon au bout de cinq mois, pendantle£ 
quels elle avoit éprouvé ces fymptômes. Ce- 
pendant, elle crut alors pendant deux ou 
trois jours, que le volume de fon ventre aug- 
mentoit un peu; mais il diminua bientôt 
après, ce qui la détermina à confulter un fa- 
vant médecin, qui, calculant la durée des 
fymptômes qu'elle avoit éprouvés, l’abfence 
de tous ceux qui accompagnent la grofleffe, 
& ne voyant nulle augmentation fenfible du 
volume de l'abdomen, conclut que la caufe 
de fon mal étoit le chlorofis, & conféquem- 
ment lui prefcrivit, dans la feconde femaine 
de feptembre, des pilules compofces d'afja 
fætida , d’une poudre aromatique , des pilules 
de Rufus, & une potion ftomachique pour 
prendre après. Ces remèdes excitèrent bien- 
‘tôt un dévoiment qui continua pendanttrois 
femaines , jufqu’au deuxième jour d'oétobre. 
Ce dévoiment emporta le mucus qui tapifle 
toute la furface intèrne des inteftins ; mais 
enfin, il fut arrêté par une potion cardiaque 
qu'ordonna le même médecin. Néanmoins 
il revint fréquemment, mais non pas avecla 
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même violence, jufqu'au neuvième mois ou 
à peu près. | 

Lorfqu'il s'arrêta pour la première fois ; 
les règlés parurent: ce fut vers la fin du fixiè- 
me, ou au commencement du feptième mois. 
Elles ne furent pas fort abondantes. Un mois 
après elles reparurent encore, quoiqu'en 
moins grande quantité qu'à l'ordinaire. Dans 
le neuvième mois de fa groffefle elle me fit 
venir, & ne me dit point qu’elle avoit fuivi 
les confeils d’un autre médecin ,ceque je n’ap- 
pris que dansle temps où elle accoucha. Elle 
fe plaignit de fréquents vomiflements, qui 
n’étoient cependant pas auffi violents qu'au- 
paravant, & d’une enflure de l'abdomen qui 
l'obligeoit de lâcher fon corfet d’un pouce ou 
quelquefois davantage : mais au bout d’un. 
jour ou deux, elle put le lacer aufli près 
qu'à l'ordinaire fans aucun inconvénient. C’eft 
ainfi que le volume de fon ventre varia fré- 
quemment , jufqu'à ce qu’elle eût fait ufage. 
desremèdes que jelui prefcrivis, & quiétoient 
de la clafle des ftomachiques échauffants & 
agréables au goût : fes autres fymptômescom- 
mencèrent aufli à diminuer. 

Je lui ordonnai outre céla, de mefurer 
fon ventre avec un cordon le matin avant: 
de s'habiller, afin de connoître fi fon volume : 
augmentoit & dans quelle proportion. En 
füivant la méthode que j'avois prefcrite, les: 
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fymptômes diminuèrent de jour en jour ; 
mais le ventre s'enfloit confidérablement : 
car au bout d’une femaine le cordon ne pou- 
voit en faire le tour comme auparavant : 
j'examinaifesmammelles queje trouvaimolles 
& fans la moindre apparence qu'il y eut du 
lait : cependant elle foutenoit qu’elle n’avoit 
encore fenti aucun mouvement dans fon ven- 
tre , excepte celui qui y étoit quelquefois 
occafionné par des vents, ce qu’elle éprou- 
voit feulement depuis la diminution de fes 
fymptômes : ce mouvement cefloit aufli-tôt 
que les vents étoient {ortis. 
Comme elle n’avoit plus qu'une femaine à 
pañler jufqu’au temps où devoit fe faire l’erup- 
tion de fes règles, en fuppofant qu’elle vint 
régulièrement, je la priai inftamment de me. 
faire avertir aufli-tôt qu'il y auroit quelque 
changement rélatif, foit à l'évacuation menf- 
cruelle, foit à quelqu'autre fymptôme. Elle 
me le promit, & en effet elle me fit venir 
dans la foirée du 29 de décembre 1750. Je 
trouvai ma maladefe promenant dansfacham: 
bre fans aucune incommodité, après avoit 
rendu par le vagin environ une pinte d’eau, 
dont elle avoit garde une partie dans un 
verre : cette eau ctoit fans aucune odeur , 
fans aucun mélange de fang, & lon 
y voyoit {eulement flotter une petite quan- 
té d'un mucus blanchâtre. Je ne lui or- 
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donnai rien qu'un peu de firop de diacode 
dans quelqu'eau fimple, ne voulant pas la 
trop agiter, de crainte d’exciter une perte , 
parcequ’elle paroifloit menacée d’un avorte- 
ment:elle fe mit au lit, & je la quittai versles 
neuf heures du foir:elle fe repofa bien, mais 
ne fentit encore aucun mouvement dans 
fon ventre. 

Vers les trois ou quatre heures du matin, 
elle fut éveillée par des douleurs de dos qui 
s'étendirent un peu de chaque côté, jufqu’à 
huit heures de la même matinée, où elles 
commencèrent à devenir plus vives, & à 
s'étendre jufqu'au pubis, &c. $. 41. je fus 
appellé, & je trauvai la femme dans les véri- 
tables douleurs de l'accouchement. $. 41. En 
Ja rouchant, je fentis le rufeau de tranche 
dilaté comme la moitié d'un écu , mais s’ou- 
vrant vers le facrum. Le fond de la matrice 
savançoit par-deffus los pubis, &, autant 
que jen pus juger, lenfant avoit un aflez 
gros volume pour faire croire que le terme 
ordinaire de la groflefle n’étoit pas éloigne. 
Jordonnai donc aux parents de préparer 


tout ce-qui étoit néceflaire pour l'accou- 


chement que je leur annonçai ne devoir pas 
tarder. Tout fut prèt aufli promptement que 
la furprife & la briéveté dutempslepermirent. 

Les douleurs devinrent plus fortes & plus 
régulières, & l'enfant prélenta {es fefles à 
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Vorifice, ayant fon dos tourné vers le côté 
droit de la mère : mais, lorfque la nature fut 
préparée , je Les plaçai fur un côté, & j'allai 
chercher les pieds. Auffi-tôt que l'enfant plein 
de fanté, quoique petit, fut forti, je portai 
ma main dans la matrice, & je tirai l'arrière- 
faix qui étoit fort tendre , mais qui adhcroit 
fortement au fond de cet organe. Il fe con- 
tratoit déja ‘avec force, quoique. j'eufle in- 
troduit ma main immédiatement après la 
fortie de l'enfant, & cellement que je pou- 
vois à peine Ctendre mes doigts. Je replaçai 
da macrice dans fa pofition naturelle, &en- 
fuite la mère & l'enfant fe portèrentau mieux. 
Je remarquerai 1 .° que le régime, auquel 
cette femmé" a dû {on foulagement , lorf- 
qu'elle étoit foible & fujette aux vomifie- 
ments, confirme l'excellence de la méthode 
que j'ai recommandée, 4.62./&1que Jai fou- 
vent vu réuflir. | | Galet q 
2.° Cette obfervation nous apprend que 
Jon doit apporter la plus grande prudence 
avant de prefcrire ou deprendre des remèdes 
‘qui peuvent être nuifibles à une femme grofls, 
“püuifque celle dont je viens de faire l'hiftoire 
Jétoit, quoique -Fon eût fi peu de raïfons 
pour le croire dans le tempsoù elle confulta 
‘le premier medecin. DO EE 
73. Nous voyons que fes règles revinrent 
fans aucun -tort fenfible, quoiqu’elle ne les 
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eut point eues pendant fix mois; & qu'elles 
revinrent régulièrement dansle même temps 
où elles avoient coutume de paroître avant 
la grofleffe. $. 137. br, 
4° Nous voyons encore qu'il y avoit une 
petite quantité d'eau dansle fac, puifqu’iln’y en 
avoit qu’une chopine au plus, & que l'enfant 
fut cependant fort & plein de fanté. $. 24. 

s” Obfervons enfin que l'enfant préfente 
ordinairement les genoux, les pieds ou les 
fefles, toutes les fois que les eaux font en 
trop petite quantité, ou que les membranes 
{e rompent avant que le travail commence; 
parcequ'il fe préfente alors dans la même 
pofition où il a éte tout le temps de la grof- 
{efle, $. 39. n'ayant pas de place pour être 
retourné lorfque les premières douleurs fe 
font fentir: $.!40. (not. 34.) 

J'avois annoncé dans la $. 129. que je rap- 
porterois les principaux arguments que l'on 
donne pour & contre l’opération céfarienne: 
mais j'ai trouvé-les objections que l’on fait 
contre elle fi foibles, que j'ai jugé à propos 
de les pañler fous filence, d'autant plus que 
leur détail ne-ferviroit qu'à augmenter beau- 
coup le volume, du livre, fans procurer le 
moindre avantage au lecteur, +4 
€. 5. J'ai dit dansles 5. 4 & 10. comme on 
peut fe rappeller, que le vagin & la matrice 
reçoivent leursnerfs du facrum & de plufeurs 
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branches des lombaires , du plexus mefenté- 
rique, & des grands fympathiques ou grands 


intercoftaux, d’où les maladies de la matrice 
donnent lieu aux affections de la tête & de 
l'eftomac ; telles que les étourdiflements, le 
délire, les dégoûts & les vomiflements. Ainfi 
les douleurs des yeux, dans les maladies de 


a matrice &,les fymptômes hyftériques , 
s'expliquent. par la: communication établie 


entre lintercoftal& la cinquième ou fixième 


paire de nerfs, qui envoie des ramifications 
à: l'œil : ce que confirme l'expérience. par 
‘laquelle on coupe les: nerfs intercoftaux d’a- 
NDIMaux vivants, Jorfque les yeux font mani- : 
-féftement affedtés. (6) Ainfi lon expliquera 
la-fenfation -d'uri =Corps qui s’elève dans Le 


-gofer & la poitrine, dans les affections hyf 
-tériques, par la communication:établie entre 
Hes,incercoftaux-&.lahuitième paire de nerfs, 
sparceque cétre paire envoie des ramifications 


à la langue au larynx, au pharynx, & au 
ganglion du. nerf intercoftal. Ainfi par fa 
connexion & la communication prefqu'uni- 


* verfelle que le nerf intercoftal à avec les au- 


{ 


# 
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tres nerfs du corps, on expliquéra fans peine 
pourquoi le vomiffément eft ün fymptôme 
dangereux après l'accouchement, ia Ethoto- 
-miè, & les autrés opérations fur les parties 


(6) Nour. édit, de P'Oftcol de Mouro, 


” 
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du Éaffin; pourquoi la fuppreffion des règles 
eft capable d’occafñonner des étouffements, 
des naufées, des coliques, des douleurs d’ef- 
tomac ; & mêmes les convuülfions dés extré- 
“mités; & pourquoi l'irritation des inteftins 
occafñonne quelquefois les convulfions de 

tout le corps. | | 
6. 6. Jai montré dans les &, ro1 &1 02: 
Ja manière de fe fervir des forceps, tels qu'ils 
“ont été imäginés jufqu'ici; les avantages & 
les défavantages qui accompagnent leur üfage 
| relativement à la mère & à l'enfant, & j'ai 
donné les règles qu'il faut fuivre dans leur 
conftruftion, Mais j'en ai inventé une nou- 
“velle efpèce, dont lufageeft beaucoup moins 
préjudiciable à la mère & à l'enfant, &-beau- 
“coup plus commode pour laccoucheur. Je 
vais donc d'abord faire la defcriprionde fes 
différentes parties , donner les règles quil 
faut fuivre pour des bienconftruire; &enfuite 

‘jenfeighéräi la manière de sen fervir. F&l 

Explication de la Table XVTIL. 

Fig. x. Elle xepréfente /ert, a, a ,b, b, 
les deux côtés ou ailes d'une paire de for- 
_ceps: ils ont en longueur depuis a, jufqu'à 
la jointure. c, quatre pouces. Îl y a cinq potr- 
ces de diftance entre les extrémités a, 4, 
 lorfque le forceps eft rout-à-fait déployé; 
_& alors il y a cinq pouces &.un quart de la 
partie la plus évafée #, à celle qui lui FR | 
ga6 
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de l’autre côté, 4, Lorfqu'il n'ÿ.a que quatre. 
pouces entre a & a, le forceps étant moins 
déployé, il n'y à que quatre pouces & fix 
dixièmes de 4 à 4. Lorfqu'il y a trois pouces 
Entre a &a, il y en a près de quatre de 2 à 
0; & lorfqu'il n'y en a que deux entre 4 & + 
( diamètre ordinaire du cou de l'enfant, $. 

101, pag. 213.) 11 y enatrois & demi de 4 
à 6. Enfin, lorfque a & a font tout - à- 
fait rapprochés, comme dans la RAS. 
il Y a deux pouces & demi entre 4 & 6, 
de la face externe à la face externe. Leur 
Cpaïfleur eft au-deflous de deux dixièmes de. 
pouce, rende M à 
Lett. c, Un trou dans chaque aile, où doit 
être introduite la cheville a, f£g. 2. se nr 
d', La cheville qui fixe les aïles aux petites 
uges, e, lefquelles font parcillement fixées 
par l’autre extrémité à la tige principale p, 
à f. Les deux jointures d &f, font un peu 
mobiles. La diftance entre le trou cç, & la 
cheville d, dans la fig. 1. eft dehuit dixièmes; - 
& la diftance entre le centre des deux trous, 
c; c,.cft d’un pouce & neuf dixièmes. \ 
Let. h, La poignée par laquelle l'inftru- 
ment peut être aïfément ouvert ou fermé “ 
en pouflant ou en tirant. Les petites tiges 
‘ peuvent avoir chacune environ quatre pou: 
ces de longueur. pahiehancd DAT 
Fig. 2 & 3. Elles repréfentent deux, plai 
8 Re. | 
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tines qui ont chacune un huitième de pouce 
d’épaifleur : ces platines, avec les deux CÔTES; 
(RD DURE, CS lorfqu’elles font fixées, for- 
ment une cavité dans laquelle la /1g. 1. fait 
fes mouvements. 3 

a, fig. 2. La cheville qui entre dans le 
trou c, fig. 1. dans le trou a, fig. 4. & qui 
paroi à ©, fe. s. Cette cheville eft fixce par 
une extrémité à la platine, fig. 2. mais elle 
n'eft pas fixée par l'autre. Ces deux chevilles 
fervent à faire mouvoir les ailes. 

b , Les trous deftinés à recevoir les vis, 
pour fixer enfemble les platines, à l'extre- 
mité {uperiçure de l’inftrument. 

‘e, €, Deux pièces rivées pour former la 
cavité dans laquelle fe meuvent les tiges. 

d, Le derrière de la platine. 

e , Quatre trous deftinés à recevoir des 
vis pour tenir enfemble les platines, & les 
fixer, lorfque la grande vis e, fig. 4. &g, 
fig. s.‘eft mife en ufage. | 

f, Une petite entaillure pour recevoir la 
petite platine, fig. 3. qui doit être appliquée 
contre la tige principale g, fig. 1. par la 
grande vis e, fig. 4 & g, fig. 5. pour teni 
les ailes, à, a , à la diftance requife. | 
Fig a. Elle repréfente une platine, qui 
doit être viflée à la fig. 2. Me à 

e, Une grande vis qui fert à fixer les ailes 
A Ja diftance requife, & dont l'accoucheur 
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üure différentsufages, en appliquant fon pouce 
contre elle, comme jele vais dire. | 

Fig. 5. Elle repréfente tout l’'inftrument , 
lor{qu'il eft propre à l’ufage auquel il eft def 
né. La largeur de la partie fupérieure, de. 
la face externe à la face externe de la platine, 
“comme à c, fig. 5. eft de deux pouces & un 
quart ; àe, de huit dixièmes de pouces; & 
à f, environ d’un pouce. L’épaifleur de tout 
l'inftrument eft environ d’un demi pouce. 

Afin que les ouvriers fachent à quel dégré 
1] faut que les ailes a , 4, fig. 1. foient cour- 
bées, je vais leur donner une règle générale 
qu'ils n'auront qu’à fuivre. Qu'ils tracent une 
cilipfe, dont le plus long diamètre fera de 
quatre pouces trois quarts; qu'ils tirent en- 
fuite une ligne à travers de chaque extré- 
mite, où le diamètre fera précifément de 
deux pouces & demi, & les deux côtés de 
l'ellipfe compris entre les deux lignes qui fe 
croiïfent fera la longueur des ailes, en même: 
temps qu'ilsindiqueront le dégré de courbure 
qu’elles doivent avoir. So 

Lorfque les ailes a, a, de ce forceps doi- 
vent être étendues fans mouvoir l'inftrument 
lui-même, cela fe fait en mettant lrdex au- 

tour de la grande vis, g, fi2. 5. & en pouf. 
fant avec la paume ou quelqu'autre partie de 
la main, contre la poignée, à z:fi le che- 
min-que fait la tige principale, égale la 
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dixième partie d'un pouce, les ailes a, &, 
{eront étendues d’un pouce &un quart. D'un 
autre côté, quand les ailes a, a , doivent 
être rapprochées, comme dans la fe. $: 
l'accoucheur peut pouffer l'extrémité de fon 
pouce contre la grande vis, 2 , fg. ÿ. & en 
tnéme-temps tirer Ja poignée z, avec fes 
doigts : & sil vouloit fixer les ailes a; a, à 
quelque diftance lune de l’autre, il le feroit 
en tournant la grande vis 2, fig. 5. avec le 
pouce de la main qui eft hors du vagin. 

* Voici la manière de fe fervir de cet inf- 
trument : fuppofez que la tête de l'enfant, 
ayant paile lorifice dé la matrice dans fa po- 
fition naturelle, n'avance pasau-delà, foit par- 
cequ'elle eft un peu trop volumineufe, {oit 
parceque la mère cfttrop foible, quelle qu'en 
{oit la caufe : dans ce cas, j'introduis un doigt 
où deux de la main gauche dans le vagin, & 
je prends de la droite mon forceps dont les 
ailes 4, a font tout-à-fairrapprochées comme 
dans la fig. 5. enfuite je glifle fon extrémité 
le Jong de la main gauche & des doigts qui 
font dans le vagin, de façon que la grande 
vis , 2, fig. 5. regarde cette main, & qu'une 
aile foit tournée vers le pubis, & l’autre vers 
le périnée. Lorique linftrument eft ainfi in- 
“‘troduit le long du côté de la tête de l'enfant, 
jufqu'à ce que l'extrémité a atteigne le cou 
lou l'orcille, je déploie doucement les ailes 
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a, a, avec la main droite, de la manière 
que jai déjà expofce: je. glifle aufli une des 
ailes a, entre le pubrs de la mère & la tête 
de l'enfant, ce que je fais en tournant modé- 
rément la poignée z ayec la: main droite, 
tandis que les doigts de la gauche qui eft 
. dans le vagin m’aident aufhi, & placent l’ex- 
trémité a d'une aile contre le cou de Penfant 
au-deflous de lorcille : l'autre aile devient 
parallèle naturellement. Alors je fais en forte, 
avec-un doigt, qu'il ne fe trouve rien entre 
lesailes &'la tête de l’enfant; & avec la main 
droite je rapproche les ailes, de la manière 
expliquée ci-deflus, jufqu'à ce que htétede 
l'enfant foit fuffifamment comprimée, fans 
cependant..qu'il lui foit fait aucun mal, ce 
dont je juge par les doigts qui font dans le 
vagin cela fait , je fixe la grande vis & ES: 
avec môn, pouce, .conune je l'ai déja dit; 
car par ce moyen la tête ne peut point SCIE" 
trop comprimée, & l'inftrument ne peut pas 
aifément gliffer: enfuite je retire la main gau- 
che, j'en faifis le forceps à &, f19. s. & j'aide 
Ja main droite à tirer la téte. Lorfqu’elle eft 
fufifimment avancée, je lâche la vis 9, & Je 
retire le forceps. | 
Il eft évident que ce forceps eft meilleur 
que ceux qui ont été inventés jufqu'à préfent a 
parceque 1. routes fes parties font intro- 
duites dans le vagin en même temps, ce qui 
| P SA 
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rend l'opération moins longue : 2.° les ailes; 
étant dans le haffin, depuis a jufqu'à c, fig. 
1 & 5. peuvent être déployées plusoumoins 
fans caufer aucune douleur à la mère : 3.° la 
main ou les doigts qui font dans le vagin, 
non-feulement feront moins de mouvement 
que lorfqu'ils font employés pour fixer l’autre 
efpèce de forceps, mais encore ils le feront 
en moins de temps : Pun & fautre de ces 
‘avantages épargnent des douleurs à la mère: 
4.° les ailes s’'adapteront à la tête de l'enfant, 
les jointures étant dans le haffin : d’où les par- 
ties de la mère feront moins diftendues qu’a- 
vec Pancienne efpèce de forceps. 5° Enfin, 
cet inftrument eft moins préjudiciable à la 
tête de l'enfant, parceque l’on peut donner 
aux ailes un dégré d'extenfion déterminé 
& les y fixer, en forte qu'elle ne foit pas 
comprimée plus quil n'eft néceflare : ce 
qu'on ne peut éviter avec l'autre fofcéps; car 
plus on tre, plus la tête eft comprimée. 
Il eft temps d’en venir à la conclufñon de 
cet Effai, auquel jai donné plus d’étendue 
que je ne me Fétois d’abord propoié : mais 
j'ofe croire que lon. ne n'en faura pas mau- 
vais gré, à caufe des nouveaux moyens que 
Jai inventés pour perfectionner la pratique 
des accouchements, & pourvoir par là à la 
confervation des mères & des enfants; & des 
foins que j'ai apportés pour réfuter plufieurs 


de l’art des Accouchements.  <8z 
erreurs généralement répandues. Quoiqueje 
me fois fait une loi d'étre concis, Je n'ai pu 
‘me déterminer à omettre aucune des chofes 
que jai cru importantes. Je n’ai point voulu 
préfenter à mon Leéteur d’autres, opinions 
que celles que je crois vraies & appuyces fur 
des expériences; & j'ai expolé en même- 
temps les raifons qui me les ont fait adopter; 
enforte que je ne doute plus des fréquents 
avantages qu'elles procureront lorfqu’elles 
feront plus connues & appliquées à la prati- 
que. J'ai plus confidéré l'importance de la 
matière que l'élégance du ftyle; & ai plus 
cherché à me rendre utile qu'agréable. Je me 
fuis furtout attaché à rendre mesraïfons claires. 
& intelligibles, & mes confequences faciles & 
naturelles : mais telle eft la force preiquin- 
croyable du préjugé qu'il foutient les ancien- 
nes opinions , & s’oppole à l’établiflement 
des nouvelles, quelques bonnes qu'elles 
foient ; &tels font les ignorants qu'ils ne man- 
quent jamais de s'élever contre les nouvelles 
méthodes , malgré les preuves claires & évi- 
dentes qui {e réuniflent pour en déinontrer 
la fupériorité fur celles qu'ils connoïflent. 
Il eft vrai que l'on pourroit encore ajouter 
plufeurs chofes à ce Zraité pour le rendre 
entièrement complet : je defire que quelque 
perfonne plus favante, piquée d'une noble 
émulation , acheve ce que fai commence;, 
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& je m'appliquerai ce qu'Horace dit dans 
une autre occafion : 


———"Fungar vice cotis, acutum 
Reddere que ferrum valet, exfors ipfa fécunds. 
Art. poet. verf. 304. 
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Frmmss en couche. Quand il faut les purger. 2. 135. 
p.528. 


Figres mufculaires ou petits mafrles entre les orifices 


ou canaux de la matrice, S. 7. 
Frevre de lait : régime néceflaire pendant fa durée , 
$: 168.11. 13ÿ:p: ÿ21. 
Fogrus, fa nutrition dans le fein de fa mère, $. 31, 
22 RSR ANT UE AD, ESA 220 PO Zur 2 pe 
P.103.n. 31. p. 118, 
IL jouit de la vie dès les premiers inftants de 
la conception : fortes raifons pour con- 
vaincre les femmes de cette vérité, n. 33. 
P. 130. 7. 122, p. 461. 
= Il acquiert dans le court efpace de neuf mois 
un volume confidérable , n. 31.p. 118. 
——— Ses différents dégrés M OTeGNt, S37: 
—————— Il ne meurt pas dans l’inftant où fa mère perd 
laivie, $: 33 Riu 26.4p.:108. 
———— Jl navale point, tant qu'il eft au milieu des 
eaux de l’amnios, $. 35, 39.7. 23. p. 99. 
———— Jl exifte dans l'œuf avant limpregnation 
$. 36. 
—————— Temps de la groffefle où la mère commence 
à le fentir remuer, $..38.71 32. p. 129. 
1. 40) PR FE 
= Son attitude darts pendant la groffeffe , 
$. 39.7 34e pe 143, 
i———-.— Après que le travail eft commencé, &. 
395 40e 
3 Dans le travail, 6.48. 
ee membres & Les os prêtent facilement ; 
: ibid. | 
Sa FAANIEA dite la matrice NN EL nf APS D 
Véritable pofition de fa tête dans les accou- 
chements naturels, quand elle fe préfente 
‘bien, m4 SL. p154 nm 68. p. 221. 


Q q:z 


Il 


Leur régime quand elles nourriflent leurs 
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—— Organes qui forment fon fang, $:27.#.27,p. 
86, : | | 
Comment les fucs de la mère peuvent 1n- 
| fluer fur lui, S:27, 28, 
| Méchanifme par lequel il eft chaflé de Ia 
matrices $.°5$. 72. 70.p. 225$. 
1 + .."7] faut examiner entre les douleurs: qu'elle 
partie il préfente, $. 45. 
tr Préfentant un piedou les deux pieds à l'o- 
rifice dela matrice; ce qu’il faut faire alors, 
$. 563, 33, 84 TH | 
—————— On eft quélquefois obligéde le-+etour- 
ner, méthode que l’on doit fuivre » 
n.… 64. p. 2174111 106: p. 316. Con- 
duite qu'il faut'tenir quand il eft re- 
tourné," 106. p. 3a7. Règles que 
: Jaccoucheur doit obferver en tirant 
| | fes pieds sn: 63. p. 2164 Il eft mieux 
LE ART HAS de laifler fes bras élevés, ». 65. p. 
|  ir8i ne 692pe 222. flnefaut pas abaif- 
. fer fon menton en mettant un doigt 
‘dans fa bouche : autre méthode meil-. 
‘leure , 2. G6. pag. 219. n. 67. pag. 
d 6 Q 12,30 0: À. Qt : vx li 
= peut-on le faire fortirparun piedfeul?.#. r00.. 
SF 04 | ob xs | 
2 = Préfentantles deux genoux ; #2. 101. p.303. 
— Préfentant les fefles, $. 89:2.102.p. 304. 
2 préfentant/la hañche ;2hid. cr) | 
fi Préfentant la face”, Voreille ,:la nuque du 
COU,- Le O4 Ps: 10.0 08 M 
= Préfentant les-pieds &les mains ou la tête 
avec les pieds; &c. $- 97.15 10$.p. 314. 
> Préfentant le bras:1$. 95:96, 120.7. 114, 


P. 379. Ode 
——— Hydropiques & hydrocéphales : faut-il per- 
cer la cavité quirenferme des eaux pour 

terminer l'accouchement? $. 117, 118.7. 
110. p. 368. | 

ForLesses : Ce que c'eft, $. 62.01 / | 

_—" Dans l'accouchement; caufe ; comment on 
y" remédie quelquefois, $. 55. 


® 
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Pendant la groflefle ; caufe ; moyen d'y te- 
médier , $. 59, 62. #? 
Produifent quelquefois l'avortement, $. 136. 
Après l'accouchement; caufe; moyem de 

les:prévenir sie :53, 
Fonp de la matrice. S’étend-il plus que les autres parties 
dans la groffefle > $. 10, 1. 11, p. 28. 
Le placenta y adhère ordinairement, $: 24. 
Il n’eft pas le même avant & pendant la grof- 
fefle, $, 25. 
Forceps ; $. 101. #7. 107. p. 334. 
Comment il doit être fait, tbrd. 
Quand & comment il faut s’en fervir ; fes in- 
convénients , $. 102, 103. 
Nouvelle efpèce ; fa defcription; fes avan- 
tages , poficrip. $. 6. 
Formarion des eaux dans l'accouchement ; quand elle 
commence ; ce qu'elle prognoftique, $. 
O5 44. À 
Freurs blanches; caufe , &. 6. | 
Produites quelquefois par le fœtus qui eft 
reité trop long -remps engagé dans l’or1- 
fice de la matrice, $. 146. obf. 24: 
Fracrures des nouveau-nés ; n. 141. p.558: . : 


G. 


CErrares (fyftêmes fur la) #7. 14. p. 53. 
GLanpss du cou de la matrice ; leur ufage, $. 6. 
GrAnDes LEVRES, n. 7. p. 10.4 
Grossesse : l'allongement du vagin eft un des fignes qui 
l’annoncent, $. 14. | 
Ses fignes rationels & fenfbles, n. 40. p: 
154. 
— Elle n’a point de fignes fenfibles les premiers 
MOIS , 47 40,1. 165. 
Ce qu'éprouvent alors les femmes, $. 35. 
Incommodités qui laccompägnent, $. 9 à 
70. inclufivement. 7. 76, 77, 78. p. 238. 
— Prolongée, . 70.p. 224. 
De deux jumeaux, y a-t-il des fignes qui l’an- 
noncent? 2, GI, P. 214 


Qa % 
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IL faut toujours ouvrir les femmes qui met- 
® rent pendant leur groflefle, $. 53, 37. 


GuiiLEMEAU : fa méthode d'extraire la tête reftée feule 
dans la matrice, $S. 109, 5.° 


H. 


bave fe préfentant à l’orifice de la matrice, 

v0y. FoETUs. 

Hemorracre. Elle ne peut point avoir lieu par le cor- 
don ombilical, quand il n’y a qu'un en- 
fant & qu'un placenta, $. 30.7. 21. p. 86. 

Elle eft prévenue parune prompte délivrance, 
$. 9. 

Hemorrmoipes, caufe d'accouchement difficile , $. 76. 
obf. 17. 

Pendant la groffeffe; caufe; guérifon , $. 59, 
70. 

Après l'accouchement , n. 134. p. $r9. 

Hernis pendant l’accouchement, #. 114. p. 402. 

Après l'accouchement, 1. 134.p. 519. 

Hypatipes , $. 181. 

Hyprorisie : comment on la guérit quelquefois, $. 24. 

De la tête, de la poitrine, du ventre, ou 

du /crotum du fœtus dans la matrice. Com- 

ment terminer alors l'accouchement , S. 

117., 118,71, I1O. p. 368, 

HyMEX , n. 7. p. 11. 


LE 


Jan Amses enflées pendant la groffeffe; caufe; moyen 
d'y remédier 1195769: 

Jauxisse des nouveau-nés ; caufe ; moyen de 1a guérir, 
S? 177 

Jumeaux : ce que l’accoucheur doit faire, $. 56, 57. 

Ils ne rendent pas l'accouchement plus dif- 

ficile , 2. 62.p. 215. 
Lequel ft J’ainé , ibid. 
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Ha ue d’urine des femmes groffles, $. 59, 
66, n°84" pi 2% DS BP" j 4e 

Après l'accouchement, Z. 134: p. 517. 

InxFLamMATION de la matrice , une caufe de cette mala- 

die, $. $5 , 164 

Moyens de la connoître &de la guérir, $. 
164, 165, 

Les cathartiques ne doivent pas être donnés, 
$, 1343 141, 1455165. . 

Il fauttirer du fang du bras : pourquoi, $. 
142, 

INOSCULATION. Voyez ANASTOMOSE. 

ISTHME , 1. 2. p. 3. 

Ixsrrumenrts. Quid faut -il s'en fervir? $. 100, tot. 

Nouveaux, préférables aux autres, $. 107. 

—— De Roonhuifen; fon ufage, 2. 107.p. 3364 


É.: 


La: r. Caufe de fa filtration dans les mammelles , 
dans quel temps elle fe fait, $. 168, 169. 
RATE ES 00 LS | 

Pourquoi quelques femmes n'en ont qu'a- 
près l’accouchement, ibid. 

Pourquoi il fe filtre en plus grande quantité 
quand les lochies & les règles s'arrêtent, 
2160 AT: 

Pourquoi quelques femmes ont du lait & 
leurs règles en même temps, #btd. 

Eft-il bon , lorfqu’une nourrice eft réglée ? 
SUMLTA PSN ENT NDS 

Mauvais, chez les femmes grofles , #brd. 

Comment on peut augmenter ou diminuer 
fa quantité, $. 168, 199, 172. 

Quand l'enfant ne fuce pas tout le fait, que 
faut-il faire? $. 173. 

Sa bonté; comment en juger? éd. 

Pourquoi celui de la mère eft d’abord très- 
convenable aux nouveau-nés, $. 176. 


Q q + 


Le 
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La meilleure nourriture qu’on puiffe donner 
aux enfants, $. 178. 

Pourquoi en trouve -t- on dans les mam- 
melles des nouveau-nés > $. 179. 

Dans quel temps de la groffefle 1l eft plus 
abondant, $. 168. n. 136. p. 529. 

Une grande quantité de lait pendant la grof- 
fefñlefle eft un figne de la délicatefñe du 
fœtus, zbrd. 

LAmortE : fa méthode d'ouvrir & d'extraire la tête de 

nat tée dans la matrice , SIOf, 

LOST | 

Lavemexrs. Conviennent-ils aux femmes grofles? n.56.p. 
262, 

Levres du fœtus toujours fermées , tant qu’il eft au mi- 

lieu deseaux de l’amnios,$.35.n.23.p.99. 

Lewexxorx : fon fyftème fur la génération , faux, S. 

26. 

Licamenrs LArcss, &. 13, 14. n. 11. p. 28. 

—— Ils ne font pas à la fin de la grofefle unis 
à la matrice plus bas qu'auparavant; mais 
ils font dans un état detenfion, n. 11.p.28. 

Ronds , $. 14. 

Sacro-Scratiques. Mauvaife pratique de quel- 
ques accouCheurs qui s'efforcent de lesfaire 
prêter pour accélérer l'accouchement, z. 

| 46, Ps 179: LuHB Pr 183, ie 

Licnes blanches fur la peau de l'abdomen ; caufe, $. 41. 

LiQueurs de lamnios, Voyez EÂux. 

Lur de misère, quand faut-il y mettre la femme prête 
d’accoucher? 1. 41. p. 168. 

Combien de temps faut-il y laifler la femme 
après l'extraction du placenta ? n. $o. p. 

188. 

Locurss : ce que c’eft; leur origine, $. 8, 55. n. 1294 
p. 48ÿ. | 

Rouges, leur fuppreflion , 7. 131. p. 492. 

Blanches , leur fuppreflion, 2.132. p. 494. 

— Pourquoi elles ceflent de couler. S$.9, 55. 

——— Pourquoi elles ceflent d'autant plutôt que 
la matrice eft plus forte. $, 0. 

Comment elles font arrêtées, $. 49, 55. 
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——— Pourquoi elles font d'autant moins 2bon- 
dantes ans F matrice eft plus forte, & vice 
versé , $. 

Ce qu 1 que faire quand elles font trop 
abondantes, $. 155. | 

Comment connoître quand on doit les ex- 
Citer» OU non» $. 164. 

Ce qu il faut faire quand elles font fuppri- 
mées , S. 156, 163, 184 réf 

Pourquoi elles font d'autant plüsabondantes, 
toutes chofes RUE égales, ques le 
placenta a p'us de volume, $. 155. 

Pourquoi elles s'arrêtent, la fécrétion du 
lait augmentant, $. 169. 

Pourquo?, lor fquelles devi iennent plus abon- 
dantes, la quantité du fait diminue, $. 172 

LuxaTrons des nouveau-nés, %. 141. p. ff3. 


M. 


M aix. l'accoucheur doit l'introduire dans la ma- 
trice immédiatement après la fortie du 
fœtus; S. 52.7. 4. p.201. 

Obicétions contre cette méthode , S:154 
Du fœtus, où toutes les deux fe prefentant 
à l’orifice de la matrice. Voyez Fozrus. 
Se préfentant avec un pied ou tous les deux, 

Sior. 

Madloirs des femmes groffes ; ; caufes ; moyens je les 
guérir , $: 1 : 704 AN nQNE- ARLES 
77, 78: P: 

Aiguës des FREE groffes , 7. 86. p. 260. 

Des femmes en couche, $. 163 à 172 in- 
clufivement. n. 132. p. 494. 7. 134: Pau 


ai 


pEss | 
mn" Locales , 1.134. p, ST. 
FA —— Dépendantes des excrétions, r. 132. 
P- 494: 


Des enfants nouveau-nés, $. 1764179, 
clufivement. 2. 141. p. 553. 

Mammeizes , dans quel témps de la grofleffe elles ang- 

mentent le plus, $. 168. AU ER OS P: ad 
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Pourquoi elles s’affaiffent lorfque le fœtus 
meurt , S. 137. 
Pourquoi il ne faut pas y laifler féjourner 
le refte du lait que l'enfant n’a pas fucé , 
S. 173. 
—— Douleurs qu'elles éprouvent pendant la grof- 
fefle ; caufe ; moyens d'y remédier, $. 59, 
64, 67. 
———— Comment doivent être celles d’une nourrice , 
$: 174. 
———— Pourquoi y a-t-il quelquefois du lait dans 
celles des nouveau-nés ? $. 19, 179. 
Du fœtus fe préfentant à l’orifice de la ma- 
trice , $&. 90. 
Pourquoi celles des filles filtrent quelquefois 
une férofité ou un lait clair, $&. 179. 
MammeLows : pourquoi leur chatouillement affecte le 
clitoris, $. 4. 
Comment doivent être ceux des nourrices , 
SE 7 
Crevañles; moyens de les guérir, $. 175. 
MavriceAv. Manière dont il fe fervoit de fon tire-téte, 
$. 103. 
Inconvénients de fon inftrument, $. 104. 
Sa méthode d'extraire la tête reftée feule dans 
la matrice, $. 109. 
Difficultés de fa méthode ,$. r10, 111,112, 
113. 
Mauvaise conformation des parties ; caufe d’accouche- 
ment difhcile, $. 71. 
Marrice : {a ftructure , $. 7. 
Lignes grêles obfervées dans fa cavité , n. 
8. P. 20. 
Véritable difpoñition des fibres de fa furface 
intérne , R. 10, pi24. 
Ses cellules ou finus ; leur ufage, $. 7, 8, 
5 31e 5 
——— Ses artères, leur origine, $. xr. 
Pourquoi elle reçoit dans un temps donné,une 
plus grande quantité de fang, $. 12,132. 
——— Sa defcription , & fa fituation, $. j , 6. n. 
96, P« 291. , 
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Les douleurs qu’elle éprouve afléétent la 
tête ,» &c. $. 4. 

Comment diftinguer les douleurs qui y ont 
leur fiège, des douleurs de colique, S. 
16154 0 

Son poids & fon volume varient felon que 
le temps des règles eft plus proche ou plus 
éloigné , $. 6. 


PRE acquiert pendant la groffeffe plus 


RARE 


d’'épaifleur ; pourquoi, $. 7, 8, 10 , 12. 
R'F20pPs 7100 3e 

Son épaiffeur varie au temps de l'accouche- 
ment, S. 10. 

Eft-il quelqu’une de fes parties qui fe dif- 
tende pendant la groffeffe plus que les au- 
tres 2 6. 10.7, TE. D, 20 

Orifices qui s'ouvrent dans fa cavité, $. 8. 

D'une femme qui mourut fans être délivrée, 
{a defcription, $. 10. obf. 2. qe 

Comment fe fait fa dilatation , $. 12. 

Pourquoi fon volume n’augmente que juf- 
qu’à l’âge de puberté, cbid. 

Sa capacité augmente pendant la groffeffe ; 
par quel méchanifme, $. 12.n.70.p.225. 

Elle ne fe diftend pas par l'allongement & 
le tiraillement de fes fibres, n. 12. p.32, 
34, 11. 35. P. 147. 1. 70.p.22$. 

Signes de fa rupture, $. 43. 

Sa contraction après l'accouchement, $. 55. 


Pourquoi les lochies font d'autant moins 


abondantes qu’elle eft plus forte, $. 9,55. 

Une caufe de fon inflammation, $. 55. 

Mal placée, caufe d'accouchement difficile, 
CR ir de AMÉ :EE: 

Pourquoi il faut profcrire les cathartiques, 
quand elle eft attaquée d’inflammation , 
$. 134. 

Pourquoi il faut faigner du bras quand elle 
eft attaquée d’inflammation, $. 142. 

Squirreufe; comment le connoitre 5 confé- 
quences , $. 145. 

Trop dure , tbid, 
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f 


Trop lâche, $. 146. 

Sa chute; caufes ce qu'il faut faire alorss 
comment la diftinguer de la chute du vagin, 
SL 220735 74 TS 

Sa dejcente , $. 74. 

—— Son renverfement; ce qu'il faut faire, $. 158. 

——— Son orifice, $. 6.. 

I] n’eft pas le même dans tous les temps 

| de la groffeffe, n. 40. ps 159. 
—— Se reflerre-t-1l aufli-tôt après l’accou- 
| chement? $.' 12j.n, $3. p. 200. n. 
| LATTES 
———————— On peut juger par fon état fi l’'accouche- 
ment fera facile ou non, $. 43. | 
——— Comment le dilater, $. 152, 153. 

Sa pofition lorfqu'il eft bien placé ; com- 
. ment la connoître ; $. 43, 49. 

Connoitre par fon état fi telle maladie 


" eft dans la matrice ou hors de la ma- 
trice » S.'ÿ. 

en —— Calleux ‘on fquirreux ; ‘obftacle à l'ac- 
couchement, $. 127, 11. 112.p. 384. 

Tite er SeS) Valvules quitidess eur uvre te. 
6,1. 9. PDF? | 5 

pe UE éKCTOIHARCE SF TO pb To. 

—————— Le fœtus y refte quelquefois trop fong- 
temps engagé ; mauvaifes fuites, S. 
146. 


Le repouffer par en haut, après [a rup- 
ture des membranes , en même temps 
que la cète eft pouffée en avant par 
les douleurs. Que faut-il penfer de 
cette pratique ? $. 46. n. 4f. p. 177. 
1, 47.p. 80, IL 48, p. 183.11 9I.p. 

271. 

MeEconivm; ce, que c’eft, S. 35. 

Quand il fort pendant le travail, figne de la 

mort du fœtus, $. 93, 99. 

Exception à cette règle, not. 102, pag. 

| 303. 

——"—— Il faut le faire fortir des inteftins des nou- 

| veau-nés , $. 176, 177. 
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D Ecrns (les) devroient s'appliquer à PArt des: Accou- 
chements , $. 143. 

Memsranes. Il ne faut pas les percer dans les accouche- 

| ments naturels , $. 45. 44 p. 175. 

IH faut les percer quand l’enfanc eft, mal pla= 

Cés ao puni vsl 
e———— Comment les percèr $. 46. 
—————— Trop fortes , caufe d accouchement dificile ; 


$.23. 
‘Trop tendres, peuveñt sÉèilbraer J'avor- 
tement ou un accouchement laborieux , 
$. 15e. pofferip.-$. 4. 
Mexron du fœtus tourné Vers une épaule 5’ caufe d’ac- 
couchement difficile, $S.-39; 40, so, $r. 
TL, C8. p. 221. | 
Mois. Voyeg REGLES. £ | 
Moss 5 Ce que cet, S..154h5 124 MY otm 1231 P. 
465.11 124, p. 467. 
Moyens, de les extraire, #bid. 
Manière de connoitre lorfqu” il y en à une 
dans la matrice, sbid. 
MonNSTRES, $. 1262 
Movucuss. Il ne faut pas tes faire THÉ mV37. P. 148. 
Muëvs filtré par les glandes du cou de la matrice ; fon 
ufage , $. 6. 41. 
Lorfqu’il manque il retarde le AVAL, 58. 39 
Muscze orbiculaire de Ruyfth, $. 7. n. 10. p.24. 
_MvseAv ne T'AncHr. Voyez Matrice. 


are ot Conviénnent-ils aux Femmés grofles ? 
ñn.186p:262: 

Nausr’rs , pendant la groffeffe ; caufe ; moyens d'y re- 
médier , $. 59, GI. ” 

Nomsriz d'un fœtus “confolidé avant fa naiflance, $.33. 

Son cordon. Voyez CorDoN OMBILICAL. 

Nourrice ; fes qualités phyfiques, morales; $. 171; 

173, 174, 11. 139. Par SAN DA 

Réglée, faut-il s'en lervir HT, p. 534 

= Son habitation, ñ. 139. p. J4Ts, 

mm Son F'ÉGMe , %, 138. p. 538. 
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Nourriture, Celle qui convient le mieux aux enfants 
févrés, $. 178. 

Noups (les) du cordon ombilical ne font pas tatiouts 
périr le fœtus, $.: 32. 

Nymras (les) ou petites lèvres, 2,7. p. 11. 


O: 


CE rrouitee de la matrice, caufe d'accouchement 
difcile , $. 78. obf. 18. $. 79. obf. 19. $. 
80.71, 94. p. 282. 
ts DEUrS CAULES }: 2 GO. 2 
_————— Antérieure ; fes caufes, 7. 96. p. 291. 
———— Poftérieure: fes: caufes, 7; 97. p. 294. 
———"Jatériliessies caufes, 7. 98, p. 295. 
Règles générales à fuivre dans toute obliquité, 
7Le 99: P. 297: 
Oservarrons qui prouvent l’anaftomofe des vaiffeaux 
du placenta, n. 21. p. 87. 
Qui prouvent combien l’accoucheur doit 
apporter de foins & d'attention avant de dé- 
cider qu’une fille, crue grofle, ne l’eft Pas ; 
noi RÉ INT, 
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Suite des OBSERVATIONS. 


A VIE AMAR PEN TR pag.277 
XVII ARR PE AREAS 286 
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Ovoxrarcis des femmes groffes, 7. 83. pi 2$o, 

Our impregné, fon adhérence. & fon accroiflement 
dans la matrice, $.17. | 

Renferme le fœtus avant la sopulauon, $. 36, 

Ours; leur defcription , $. 16. 

OPERATION CERARIENNE, $. I31I. | 

Néceflité de la faire aux te abs qui meu- 
rent fans être délivrées , Sis3%, 

Il faut la faire à celles qui meurent fur la fin 
de leur groffeffe, n. 26.p. 109. 

Cas où il faut la faire aux femmes vivantes, 
SKIS 30. 

Manière de la faire, $. 137. 

Onrrice de la matrice. Woyez MATRICE- 

Ontrices ou Canaux dans la cavité de la matrice; leur 
ufage, $. 8. | 

Diftendus pendant lé nie les réntéel * 
bide 2: 

Os du baffin. Voyez Bassin. 

Os coccyx. Voyez Coccrx. 

Ovarres ; leur defcription, $. 15. 

Ovzp , fon trépan occulte, $. 10$. 

nt ne de cet inftrument. ; ibid, 
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Sa méthode d'extraire la tête, .$. 115, 
Difficultés de cette méthode, cbrd, 
Ouvertures des femmes , qui meurent fans & être délivrées 5 
néceflaire, $. 33, 37. 


P. 

Pie NATURELLES, 1, 6. p. 10, 

Enflées pendant la groffeffe s S592 

Moyens d'y. remédier, $. 69. obf. 15. 

: ANTE -pouffé ‘en arrière. dans Taccouchement, $, 
48. pofferip. $. 2. 

Pris par quelques-uns pour. le coccyx, poficrip. 
Se had d 

Rene pr laiteufe, 2. 132. p. 497. 

Pertes, dans es avortements, danger auquel elles 
expolent , $. 1j1. 

Caufées par les fragments du placenta reftées 
dans la matrice, $. 151, 1j3e 

Pendant l'accouchement, 1. 14. p. 403. 
Après l'accouchement, éadfes} 1130. p.486) 

Précautions eflentielles ; après qu'elles font 
arrêtées , n. 130, p. 491. 

Prc4 ou appétit dépravé, $. 56, 61. m 81: LP. 244: 

PrAcENT à ; fa ftruéture; fes dimenfons ; $. 16, 17, 18. 

- D'autant plis ample, par propoition, que le 
fœtus eft plus jeune, $: 17. 

Acquiert en très-peu de temps un- Fer 
confidérable ; CHpHCEUpA de ce phénomène, 

ns pe FSe 

Les extrémités de fes testé font comme 
la fubftance corticalé du cerveau , $. 18. 

= Ses vaifleaux s’anaftomofent-ils avec ceux de 
la matrice? ibid. n21:p;86. 

Comment & pourquoi il adhère principale 
ment au fond de la matrice, :& pourquoi 
le fœtus eft d'autant plus fort que fon ad- 
hérence eft plus grande]; $. b4 325: ) 

Il fert à la nourriture du fœtus , 7. 16.p. 8. 

I reçoit le fang des artères dé la matriceszbid. 

Commun à deux enfants», "2: 17: p.59. 

Commun à trois enfants , 4bide. 

a Quelle 
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DES MATIERES. Go3 

Quelle eft la partie qui adhère le plus à la 
matrice , S. 

| Devient une aff fus vie, lorfqu'il ef Le- 

| paré de la matrice , $.26, 30, 71. 24. P: 1004 

= Plus il à de volume, ture chofes d’ailleurs 
égales, & plus le fœtus a de forcés, S. 

ty. 

Il fert à ralentir le cours du fang qui va au 

ITS AE. Tape Die 7e 52. P. 199. 

Il fe fépare de fa matrice après l’accouche- 

ment ; par quel méchanifme , $. 55. NAT 

P. 92. 

Faut-il l'extraire auffi-tôt après Ja lite F 
ITUSS SN: 40, 12:04, JA D :12: P. 1904 
AH, $ÿ, p.201, 1. 127, P. A7I. 

Quand il fort en même temps que l'enfant, 
il eft fouvent fuivi d'une très - grande perte, 
7, 52, p. 200. 

Le temps où l'on peut l’extraire fans danger , 
indiqué par la nature, }. ÿ2, p. 199. n. 59, 
P: 204» 1, 1286p,47 5: 

e— Manière de l'extraire, 2. 57, ÿ8.p. 202. 2. 

59+ P+ 204. 
————— Le meilleur inftrument pour en faire l’extrac- 


:) | : 


tion, $. 153. 

Danger d’adminiftrer certains remèdes pour 
détruire fon adhérence, 7. 59. p.206. 

Fragments reftés dans la matrice &' adhérents, 
ce qu'il fautfaire, $. 166.7. j9.p. 206. 

Il peut adhérer ailleurs qu'au fond, 2. 99. 

9 P. 297. 

Cas: où on peut l’extraire auf -tôt après la 
fortie du fœtus, 2. 128. p. 476. 

Pourquoi il eft plus difficile à extraire dans les 
avortements que dans les accouchements à à 
terme, $. sf 

Il adhère plutôt à la matrice chez la femme. 
que chez les animaux HORS Se 

= Squirreux , peut être caufe d’avortement , S. 

150. 
at plus il eft volumineux + plus les lochies font 
abondantes, $. 155. 
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Séparé a fœtns , il ne s’y fait plus de cir- 
culation, $. 30. 
Sort ordinairement avec l'embryon, au troi- 
fième mois de la groflefle, ou avant ce 
terme, $. 151. 
Porc ,; 11. 132. p. OT. 
Pours (le) de la mère ne peut affecter immédiatement 
le fœtus, SR, \2T. 28. 
| LATE exercée dans Pintérièus même de la matrice; 
caufe de l'ouverture de fon orifice, $. 45, 
46551153 f5s4 72, 90, 
PURGATIFS : cohviennent-ils aux femmes grofles? n. 
86.p.262. 
Comment ils peuvent guérir une hydropifie, 
S: 24. 
Pourquoi il faut les donner aux nouveau-nés, 
$S. 176, 177. 
Mauvais däns te fquirre de la matrice, S. 145. 
Mauvais dans les inflammations de la matrice, 


S. 16ÿe 
R: 


ne eee 
R ErurarTion du fyftème de Burton fur la nutrition 
du fœtus, # n: ‘214 pPSRGQNS 27 D. ETES 
De ceux qui ont nié la plus grande épaifleur 
de la matrice 4 la fin de la groffefle, .12.p.34. 
Reczes : leur fource, S. 8. 
Ordinairement fupprimées pendant la groffeffe, 
$. 12. 
———— Pourquoi elles n’obfervent pas une marche ré- 
gulière dans la petite vérole, les fièvres ;. 
| &c. 1bid, 
‘æ——— Pourquoi par leur fupprefion, les miammelles 
pl 


des filles filtrent une férofité, $. 179. 
Pourquoi quelques femmes font réglées ré- 


guliérement après leurs couches , lorf: 


qu'elles ne l'étoient pas auparavant, $. 170, 
Pourquoi y en a-t-il qui ont des règles plus 
abondantes, pendant quelques mois après 
l'accouchement ? sbid. 
+ de Pourquoi une nourrice peut être réglée » $ 
169, I7ie 
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= Pourquoi les femmes conçoivent “plus rare’ 
ment immédiatement avant leurs règles; 
qu'auffi-tôt apres qu “elles font celfées Mat 
21m pe 
=———— Pourquoi quelques Fe peuvent ct bien 
7 porter fans être réglées 5 Se Pas 1707 
——— Supprimées, quand faut-il tirer du ct & 
‘ de quelle partie ? Si 142, ; 
Dépendance réciproque des regles 8 du lit, À 
GiH7#e ILE, 99, 940: 
Remusment du fœtus, temps où il fé fait rs Gi 37: 
RenrersemEnT de la matrice. Woyez Descenrr.- 
Resrrrarion difficile pendant la grofleffe ; caufe ; moÿen 
d'y remédiér s $:- $9, 65. 
Des enfants avant feu naiflänce, $. 97. 


S: 


S Ac contenant le fœtus dans matrices ce que C Peft: 
fa compoñitions pourquoi il eft capable 
d'extenfion , $. 171, 23% 

"Trop épais, caue d'accpuehement dificile, 

$. 23 > 475 55; 
Trop mince, SA HAE soi , & 150. 
SAGE MES. Leur impéritie , caufe d'accidents funeites s 
n, 93. pP. 2782 ï 
‘Touchent trop fouvent les femmes pendant 
l'accouchement : danger de cette pt que 
mOn 4 OL PEUECE | 
——- percent les membranes; mauvaife pratique ” 
- ne 44. Pa LAS 

Saicne’e. Faut-il adminiftrer ce remède aux pro 

| groffes? $. 156: mn BG p. 2614. S 

Faut - il l’adminiftrer lorfque le travail de 

l'enfantement commence? n. 45, p. 174 

-A quelle partie faut-il la faire? $. 136. 

SONEMANE de nez des femmes enceintes ; 22,832 Pe 249% 

SANG: Paffe-t-il de la mère au faerus ? S275.28, 29 

30,31. 7. 21, De 86,. byly et 
Du fœtus, fon origines. s$, 7. 
Sucueresse des parties naturelles, caute d'accouchement 
difficile. SORT PE j 
Rr2 


X 
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SECONDINES.. Voy. PrACENTA, v 
: SEIN : foins qu'il exige après l'accouchement , na fo 
1 A 8.82 

Serres : les femmes groffes y vont difficilement; caufe ; 
moyÿens.dy remédier, $. 59, 66. __. 

————— De matières. vertes. les enfants.y font fujets . # 
pourquoi. $. LEZZ) | 

SELLETTE ‘à ar Ou manière d scéabcher les femmes L 
$. 42: 

Sxvaration de la tête de OUR du refte du COtps , 
SET OS, {5 f 

Sexe . embryon ji dificile à à, connoitre avant ds ga" 

* trième: mois! Se 37. | 

Srenes de la mort du fœtus , $. 99, 

+ D'un accouchement facile ou se TR Ge 

43; 443 4j 

SymPsom, Voyez ANNEAU-SCALPEL« 

SommEr (le) de la tête de l’enfant, lorfqu’il ne fe pré- 
fente pas dans le milieu du pañlage, eft 
une :Gaufe  d’ accouchement laborieux , S$. 
39 3 40, $0, ST, 101. 

e———— Comme une vefe. gonflée, figne-d'accon- 
ment long ;. pofécrip. 3. :. 

Sus où CELLULES dans la fubftance de la matrices 

on leurcufage 3, 7. 

Leur ire DATANT 3 

Pourquoi ils valent mieux que: des-canaux 

artériéls:;:S$.: 503#910: 

—— Fort amples au temps de l'accouchement. : 

| SUMND. € 

Srerrrite” des femmes; une caufe , S. s 

“Une caufe ‘incurable, $. 12, 11 

Srrancure ; perdant là groffefle; caufe ; moyens dy 

"1 01 remédier; 66: 

Sucs (les). aktérés ‘de’ la mère, communiqués où non» 
au fétis. rénfermé dans la matrice ;<S- 28 

Burst otatbo des nouveau-nés, 2 rar. pe Fÿ2 ; 

SUPERFETATION $/Ejo. of. 25, 26. n. 121. p. 445 

SurerEssion des urines: pendant Ja groffèste ; ; canfes ; | $ 
F9 3 GX | 


ns 


D im— 


# L 


a — 


+ 


DES MATRERES: : és 


Fran roûs'R pat: af phtgel 
$- 92. 

Moicitrai d engagée & s’arrétant, $. 93. poficrip. 3. 

—— Séparée du tronc & reftée dans la matrice, 

$. 108. 71. 108. p. 355$. 

———— — Méthode de Mauricéau pour l’extraire , 

$." 109, 

a Inconvénients de cette méthode, $. T10, 

db MÉTEL FAST IS) 

—— Méthode d’ Amand, &fes i inconvénients , 
$: 109 113, 

Méthode de Guillemeau & de Pare, & les 
difficultés qifaccompagnent, si 1092 
114. 

—— Méthode de Lamotte & tés dangers qui 

 Paccompagnent , Ibid. | 
= Méthode de Ould & fes inconvénients, 
$. 115. 

Autre méthode préférable à toutes les 
autres, $. 116. 

A d'oreilles des femmes grofles , 11. 82. p. 246. 

Tire-Tere de Mauriceau. Voyez MAURICE AV, 

Autre, 2. 109. D. 363. 

Tissue HSible de Ja tête & des memÈEES du fœtus , 

$. 48. 

| ToprQues. Ils ne conviennent pas tous aux femmes’ 

groffes ; n. 86, p.202, | 

TovcKER : : ce que c’eft, fon ufage, $. j , 41, 42. n. 

40k BI LS | 

Ce que l’on fe propofe en touchant, n. 40. 

P- 159. 

Différentes attitudes où il faut mettre celle 
que l’on veut toucher, n. 40. P. 156 & 159. 

: La route qu'il faut faire tenir au doigt ne 
doit pas être la même dans les différents 

in) temps de la groflefle , n. 40. p. 159. 

——— Jlne faut pas coucher trop fouvent pendant 
+! le travail, 2. 40.:p. 161. | 

m—————— ’Jemps qu 1] faut choifir, & les se 

néceffaires, & 41: 45, 7. 40, p. 162 


814 LETA BAIN. 
| Toux des Bains groffes ; mu moyens d'y remé* 
| QLer, 16. 59 » 6 1183 Np Re. 
TRANCHE" zs3 Caufes;. moyens de les faire _cefler , Se 
716$ ; 166. 
Vraies & faufles, n. 133. p. 506. 
Elles ceffent quand la fécrétion du lait aug- 
meénte, S. 169: CNT 
Néceffaires , précautions à obferver, S. 166. 
Des nouveau-nés, $. 177. 
Travaiz de. l’enfantement: naturel; fa APTE Neu ce 
qu'il faut faire pendant fa durée, $. 41 à 
49 incluf. 
Dificile; caufes, $. 6, 71. - 
Signes qui annoncent qu'il fera heureux ou 
malheureux, $. 43 2445 45. | 
æ———— Signes pour reconnoitre qu’il eft prochain, 
$..41, 48. 
Signes potr connoïître qu'il commence, #. 
40. P. ICI, 
#———— Signes pour décider de fon progrès, 2. 40. 
P.:162. 
D'autant plus facile , toutes chofes d’ailleurs 
égales, que la femme eft plus jeune, $. 42. 
é——— Ce qu'il faut faire après qu'il eft ceffé , sbid, 
Où il y à deux jumeaux, $. 56 
Difficile par Ja chute de Panus, $. 76. Da 


16. 

te Par le den ombilical trop court, Se 
58. 

—————— Par le cordon trop long, & environnant 
le cou du fœtus, $. 58. obf. 12. 

mm Par |a rupture trop facile des membranes, 
poflerip. $. 4. 

———— Par la conftruction du vagin, S. 58. : as 

——— Parla mauvaife conformation dés parties, 

$. 71. 
me Par le fquirre ou les cicatrices de l’ori- 


fice de la matrice ; $. 58. 4° 127. 
=——— Par la mauvaile pofition de la matrice ; 


S. 78. 
as . Lorique le fond incline Vers un cÔté 3 
678, 87, | 


PRE S\ MANTICE RES E VE 


Domemanernse Lorfqu'il pend par deffus l'os pubis; 6. 
| si + 79. obf. 19. ae 
POP TES Lorfqu'il {e porte du côté des vertèbres : 
L $. 8o. c 4 
£ Ce qui le retarde, $. 58, 23, 76. 
nr Lorfque l'enfant préfente les genoux , 
$. 85. Al : 
—————— Loriqu'il eft couché tranfverfalement ; . 
86. 


Lorfqu il préfente le dos, $. 87. 
Lorfqu'il préfenre le /acrum , $. 88. obf. 
20, ‘ 4 


a — Lorfqu'il préfente les fefles, $. 30. 
a Lorfqu’il préfente la poitrine, $. 90. : 
Lorfqu’il préfente le ventre, $. 9r. 
“—————— Lorfque la tête vient la première, mais 

mal placée, $. 92. 


Toners 


Le Lorfque la tête ayant pañé l’orifice de 
la matrice, s'arrête, $. 93. 
oo —— Lorfque la tête & le cordon fe préfen- 
tent , $. 94. 
. = Lorfqu'une main ou les déux fe préfen- 


VHÉEnt, 16:95, 96. 
Lorfque les pieds & les mains fe préfen- 
tent , $. 97. 
+ Contre nature, $. 98. F 
Difcile | lorfque le fommet de la tête n°e 
pas dans le milieu du pañfage. Voy. Sommer. 
———— Suivi de foibleffe; moyen de les prevenir, 
: où ‘1 o$.ipfe 7 tm 
— Suiyi de règles plus regulières qu’elles ne l’é- 
toient auparavant , $. 161. 
Suivi, pendant quelques mois, de règles 
plus abondantes qu'auparavant, ibid. 
TrepAn-Cacué de Ould; fa defcription ; fon ufage, 
$. 10j, 


| 


V.: 


RS C4 Pe 10e ; à 
#—— Sa defcription, & fa connexion à la matrice» 
$+ 4 
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EEE Son allongement ; figne de groffeffe , $.4. 
meer I CELLES diftinguée de celle de k matrice | à r: 
“A Lu 
Ce qu’il faut faire alors, $. FA 
Conftriction de fon orifice externe, obftacle à 
l'accouchement, 2. 113.p. 385. 
—— Ce qu'il faut faire alors, cbid. $. 128. 
Varices dans la groffefle ; caufes ; moyens d'y remé- 
dier, $. 59, 68. | 
Ventre du foctus fe préfentant à l’orifice, $. 97. 
Ce ‘De la mère s’affaifle quand le fœtus meurt , $.13: 
—…. ]] ne faut pas le ferrer avec dés ventrières après 
: laccouchement , 2. fo. p. 187. 
Il ne faut pas le frotter avec des fubftances 
aftringentes, n. jo. p. 188. 
L Soins qu'il exige après l’accouchement, ibid, 
Vrroze des femmes enceintes , 2. 86: p. 262. 
Vaerrices des femmes enceintes: caules ; moyens dy 
remédier , $S« 59, 63. n. 82. p. 246. 
FE trop diftendue , caufe d’ DMÉRURRC MERE difcite : 
$. 58. 6.0 
mm Déchirée dans le travail par une fage-femmé ; 
$. 76. obf. 17. 
-Vrercss : il fe filtre quelquefois dans leurs mammelles 
un lait clair, ou une férofité, $. 179. 
VomrssemenTs des femmes enceintes; canfes;s moyens 
d'y remédier, $. 59, 6°: PORTA $. 4. 2 
793 80. p.240. 
.m—— Quelquefois avantageux, $. 139: WEST; 
pm (CCAfonrËs pa les maladies : de la matrice ; 
mauvais, $. 4: POP. &. 5. 


4 
’ ° * ‘ " 
À 


| Ur: INES. Voyez INCONTINENCE; fipprefion. 
Ursrus, F. eye MATRICE. 


ere et et coment 


Fin dela Table. 


NT 
REV ETE 


” 


PAT 
DA ® | ) 
! . NA Not | FL à 
1 j " SA : * ER 


a 


Wy 
si M 
à 


mr 


RARE 1 


nt) 
SA NE AO 
same f 


f 


